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(imię i nazwisko)  
 
...........................................................................  
 
 
...........................................................................  
 
 
...........................................................................  
(adres zamieszkania, nr telefonu)  

 
 

 
ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH 

 
 
 

Ja, niżej podpisany/a, dobrowolnie wyrażam zgodę na przetwarzanie przez Gminę Miasto 

Elbląg moich danych osobowych zawartych w oświadczeniu w celu obsługi, organizacji  

i realizacji projektu w ramach programu grantowego „Granty PPGR – Wsparcie dzieci  

i wnuków byłych pracowników PGR w rozwoju cyfrowym”.  

 

 
 
 
 
............................................           …………….......................................  
    miejscowość i data            czytelny podpis osoby 


