POLSKI ZWIAZEK ¥.OWIECKI

ZGLOSZENIE

Ja nizej podpisana(ny) oéwiadczam, ze:

1. Wyrazam chec udziatu w kursie organizowanym przez Zarzad Okregowy PZE w Stupsku na
uprawnienia selekcjonerskie samcéw zwierzyny plowej i muflondw, ktéry odbedzie sig
w formie stacjonarnej. Jednoczesénie akceptuje regulamin kursu.

2. Wyrazam zgode¢ na gromadzenie, przechowywanie i przetwarzanie moich danych osobowych
przez PZL w zwiazku z przygotowaniem i realizacja niniejszego kursu.

Imig i nazwisko* Data i podpis*

...............................................................

(macierzysty ZO PZL)*

*wypetnic¢ w sposéb czytelny

Polski Zwigzek Yowiecki
Zarzad Okregowy w Stapsku
76-200 SLUPSK, ul. Nowowiejska 13, tel. 59/842 30 32
e-mail: zoslupsk@pzlowpl, strona internetowa https://wwwslupsk.p?,low.pl




