Karta zgloszenia

do

udziatu w realizacji zadania publicznego z zakresu pomocy spolecznej
» Wsparcie spoleczne dla osob z niepelnosprawnoscia oraz osob w wieku emerytalnym”
dofinansowanego ze srodkéw Wojewody Lodzkiego

1. Zglaszam swoj udzial w realizacji zadania publicznego z zakresu pomocy spotecznej ,, Wsparcie

spoteczne dla 0sob z niepetnosprawnosciq oraz osob w wieku emerytalnym”:
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Stopien niepPeNOSPIaWNOSCI: ... ..ttt

2. Oswiadczam, ze przedtozone przeze mnie w niniejszej karcie zgloszeniowej informacje sa zgodne ze
stanem faktycznym.
Oswiadczam, ze zapoznatem/am sig z regulaminem zadania i zobowiazujg si¢ go przestrzegac.

4. Oswiadczam, iz stan zdrowia pozwala mi na uczestnictwo w W/w zadaniu.

5. Wyrazam zgode na nieodptatne, wielokrotne i bezterminowe utrwalenie
i rozpowszechnianie mojego wizerunku utrwalonego podczas dziatan realizowanych
w ramach zadania. Zgoda obejmuje wykorzystanie, utrwalanie, obrobke i powielanie wykonanych
zdjg¢ za posrednictwem dowolnego medium wylacznie w celu informacji 1 promocji ww.
przedsigwzigcia.

6. Wyrazam zgodg na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w zgloszeniu dla potrzeb
realizacji w/w projektu zgodnie z ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie danych osobowych.
(Dz. U. 2016 r. poz. 677).

(data i czytelny podpis)



