(miejscowosc, data)

DEKLARACIA

CHECI UCZESTNICZENIA W PRACACH
ZESPOLU DS. REWITALIZACII

Dane dotyczace kandydata na cztonka Zespolu

Imie i nazwisko kandydata:

Telefon kontaktowy:

Adres e-mail:

Miejsce zameldowania na pobyt staty lub
Czasowy:

Ja, nizej podpisana/y deklaruje chec¢ udzialu w pracach Zespotlu ds. rewitalizacji ,
powotanego w ramach opracowania ,Programu rewitalizacji gminy Kobiele Wielkie” w
Zespole ds. rewitalizacji prosimy o wskazanie, jakiego srodowiska jestescie Paristwo
przedstawicielami:

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

* Deklaruje prawdziwos¢ podanych przez mnie danych i zgodnie z ustawa z dnia 29
sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2015 r. poza.2135), wyrazam
zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbednych do realizacji
procesu wyboru cztonkow Zespotu ds. rewitalizacji Gminy Kobiele Wielkie

(podpis)



