Druk nr 11.

=p= WNIOSEK O WYMIANE PATENTU

Miodszego* Instruktora Zeglarstwa Deskowego* Lodowego* PZZ

naklei¢ zdjecie
L e e e e e

Imi € (drukowane litery, kazda litera w osobnej kratce) (0] Wymi arach

LOLE e e e e gy | soemxasem

Nazwisko (drukowane litery, kazda litera w osobnej kratce)

Data i miejsce urodzenia: | | |-| | [ | [ [ | LI LIP00 LI [Pl Pldif]]

(dzier - miesiac - rok) (miejsce urodzenia)

Adres korespondencyjny: I_I_l- I_I_I_l ...............................................................................................................
(kod pocztowy) (miejscowosc) (ulica nr domu i mieszkania)

Numer telefonu: ... EMAULL e

Nr [egitymacji STUAENCKIE] (KOPIA): ....vrvreetiieeiiiiiiiie ittt e e e ettt e e e e s sttt e e e e e e s s bbb bttt e e eeeseaas bbb b beeeeaeeseaansnnnrbbneees

PrzynaleZnoSE KIUDOWRA (KOPIG): .....uuriiiiitiieiiiiiii ettt e e e ettt e e e e s s s e bbb bbb ettt e e e e e e e s nbb b b et e e eaeeseeasnnnbsbeees

Numer patentu Miodszego* Instruktora  Zeglarstwa Deskowego* Lodowego* PZ  Z:

Whnosze oplate za wymiane patentu ................. zt.

Uprzejmie informujemy, ze:

- administratorem zbioru danych osobowych, o ktérych mowa wyzej jest Polski Zwigzek Zeglarski, 00-791 Warszawa, ul. Chocimska 14 lok. 216, KRS 0000081118,
Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy XX wydziat Gospodarczy KRS,

- Pani/Pana dane osobowe zbierane sa w celach dowodowych zgodnie z Systemem Szkolenia Instruktoréw Polskiego Zwigzku Zeglarskiego (zatwierdzonego przez
Zarzad PZZ w dniu 7 grudnia 2009 r.) i nie beda udostepniane do innych celéw,

- posiada Pani/Pan dostep do tresci swoich danych osobowych oraz prawo do ich poprawiania,

- udostepnienie w/w danych osobowych nie jest obowigzkowe w rozumieniu art. 24 ust. 1 p. 4 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (tj Dz.
U. z 2002 r. nr 101 poz. 926 z pézniejszymi zmianami) jednakze brak zgody na udostepnienie i przetwarzanie danych osobowych uniemozliwi Pani/Panu
przystapienie do egzaminu.

Oswiadczam, ze powyzsze dane sg poprawne i wyrazam zgode na ich przetwarzanie.

.................................................. , dnia .o, (podpis kandydata)
(miejscowosc) UWAGA! Podpis nie moze wychodzi¢ poza ramke!

Akceptacja spetnienia warunkéw wymiany patentu Miodszego* Instruktora  Zeglarstwa Deskowego* Lodowego* PZ  Z:

(miejscowo$¢) (podpis i pieczatka K. Sz. PZZ)

* niepotrzebne skresli¢



