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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY do zadania publicznego Przedsiębiorczość społeczna województwa zachodniopomorskiego – 
formą aktywności ekonomicznej i społecznej 

 
 

Imię (imiona)  

Nazwisko  

PESEL   

Miejsce urodzenia  

Nazwa i adres Podmiotu Ekonomii Społecznej 

reprezentowanego przez uczestnika 

 

Adres zamieszkania       

Miejsce zamieszkania (ulica, nr domu /nr lokalu)  
 
 
 

Kod i miejscowość/poczta  

 

Województwo, powiat  

 

Dane kontaktowe 

Telefon komórkowy/stacjonarny  ………………………………  

 

 nie posiadam 

E-mail  ………………………………  

 

 nie posiadam 

1..Oświadczam, że wszystkie podane przeze mnie dane są zgodne z prawdą i że jestem świadomy/a odpowiedzialności prawnej za 
podanie nieprawdziwych danych, w tym odpowiedzialności wynikającej z przepisów art. 286§1 i 297§1 i 2 ustawy z dnia 6 czerwca 
1997r. kodeks karny (Dz.U. 1997 nr 88 poz. 553 z późn zm.) i zobowiązuję się do niezwłocznego poinformowania o wszelkich zmianach 
w tym np. o zmianie: nr telefonu, adresu. Oświadczam, że spełniam kryteria kwalifikacyjne pozwalające na udział w zadaniu publicznym. 
2.W związku z przystąpieniem do zadania publicznego „Przedsiębiorczość społeczna województwa zachodniopomorskiego – formą 
aktywności ekonomicznej i społecznej” realizowanego w ramach Programu Operacyjnego Fundusz Inicjatyw Obywatelskich, wyrażam 
zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych dla realizacji niniejszego Zadania, stosownie do przepisów 
ustawy z dnia 28 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 z późn. zm.) i innych odpowiednich 
ustaw oraz na rozpowszechnianie mojego wizerunku bez ograniczenia w zakresie czasu, miejsca lub liczby egzemplarzy bez 
konieczności uiszczenia na moją rzecz jakichkolwiek opłat, wyłącznie dla potrzeb realizacji i promocji niniejszego projektu. Oświadczam 
też, iż zostałem/zostałam poinformowany/ poinformowana o prawie dostępu do moich danych osobowych i o prawie ich poprawienia. 

Data i podpis uczestnika  
 
 


