
FORMULARZ  ZGŁOSZENIOWY 

„ Okładka Informatora Ożarowskiego – luty 2019” 

 

 

Imię   

Wiek  

 

Nazwisko   

 

Imię   

Wiek 

 

 Nazwisko  

 

Imię   

Wiek 

 

Nazwisko  

         

 

Adres zamieszkania osoby zgłaszającej: ……………………………………………………….. 

 

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

 

Adres e-mail ……………………………………………………………………………………. 

 

Numer telefonu ………………………………………………………………………………… 

 

 

Akceptuję zasady przedstawione w ogłoszeniu oraz wyrażam zgodę na : 

- przetwarzanie moich danych osobowych, podanych w formularzu zgłoszeniowym, w 

szczególności, w celu kontaktu we wszystkich sprawach związanych z niniejszym 

zgłoszeniem, 

- publikację w Informatorze Ożarowskim oraz obsługiwanych przez Gminę Ożarów 

Mazowiecki mediach społecznościowych i stronie www, imienia nazwiska oraz wizerunków 

osób wymienionych w niniejszym zgłoszeniu. 

 

 

 

………………………………………………………… 

Podpis osoby dokonującej zgłoszenia 

 

 

 

………………………………………………………….. 

Podpisy pozostałych zgłaszanych osób 


