KLASTER TURYSTYKI HISTORYCZNEJ
Deklaracja cztonkowska

CZLONEK WSPIERAJACY

1. Deklaruje przystapienie do Stowarzyszenia Klaster Turystyki Historycznej w charakterze Cztonka
Wspierajacego.

2. Zapoznatam/em si¢ 1 zaakceptowatam/em statut Klastra Turystyki Historycznej oraz Klauzule
Informacyjna.

3. Zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne
rozporzadzenie o ochronie danych, zwane: RODO), wyrazam zgod¢ na przetwarzanie moich danych
osobowych przez Klaster Turystyki Historycznej, zgodnie z Klauzulg Informacyjng m.in. w celu
prowadzenia rejestru cztonkéw Stowarzyszenia, pobierania sktadek cztonkowskich i realizacji zadan
Stowarzyszenia, a takze wyrazam zgod¢ na udostgpnienie danych osobowych wszystkim uczestnikom
Klastra oraz umieszczenie stosownej informacji na stronie internetowej oraz portalach spoteczno$ciowych
Klastra.
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NIP:

Strona www:

Fanpage:

Opis dziatalnosci:

Sektor dziatalno$ci wg aktualnych kluczowych obszaréw dziatania klastra (mozna wybra¢ wigcej niz jeden
sektor, jednak ten dominujgcy proszg dodatkowo podkreslic)

Dwory, Zamki, Patace Bunkry, Fortyfikacje, Bitwy, Winiarstwo, Miodosytnictwo
Militaria

Prosze wstawi¢ znak X we wlasciwych polach, dominujqcy X

Imi¢ i nazwisko upowaznionego PRZEDSTAWICIELA CZLONKA WSPIERAJACEGO do kontaktow
z Klastrem:

Telefon osoby kontaktowej:
E-mail osoby kontaktowe;j:

Data, stempel podmiotu i podpisy 0séb upowaznionych do reprezentacji osoby prawnej
prosze dolqczy¢ Wymagane zalgezniki np. uchwalg o przystgpieniu, udzielenie pefnomocnictwa itp.






