
 

 

 

DEKLARACJA SŁUCHACZA 
UNIWERSYTETU TRZECIEGO WIEKU W PELPLINIE 

 

ROK AKADEMICKI 2016/2017 
 

Proszę o przyjęcie mnie w poczet słuchaczy Uniwersytetu Trzeciego Wieku w Pelplinie. 

Oświadczam, że zapoznałam/zapoznałem się z Regulaminem Pelplińskiego Uniwersytetu Trzeciego Wieku  

i zobowiązuje się do płacenia składek członkowskich oraz do wnoszenia opłat za wybrane przeze mnie 

zajęcia do 10-go dnia każdego miesiąca. 

                               ………………………………………………………. 
                                                      (data i podpis) 

______________________________________________________________________ 

DANE: 

 

NAZWISKO I IMIĘ…………………………………………………………………………………………. 

DATA URODZENIA …………………………. MIEJSCE URODZENIA …………………………….… 

PESEL …………………………………………………………………………………………………..……. 

ADRES ZAMIESZKANIA ………………………………………………………………………………..... 

…………………………………………………………………………………………………………….…… 

TELEFON: …………………………………………………………………………………………..……..... 

ADRES E-MAIL: …………………………………………………………………………………………….. 

__________________________________________________________________________ 

 

Wyrażam zgodę na przechowywanie i przetwarzania moich danych osobowych na potrzeby realizacji celów statutowych UTW 

zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. Nr 133 poz. 883). 

Oświadczam, że wyrażam zgodę na umieszczenie zdjęć w prasie lokalnej : „Informator Pelpliński” oraz   na stronach 

internetowych: PUTW w Pelplinie, MBP w Pelplinie, Urzędu MiG Pelplin i Facebooku. 

 

………………………………………………………………….……. 
                                                                                                     (data i podpis) 


