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Deklaracja Członkowska Stowarzyszenia Przyjaciół  

II Liceum Ogólnokształcącego w Szczecinie1 

 

proszę o przyjęcie mnie w poczet Członków Stowarzyszenia Przyjaciół II Liceum 

Ogólnokształcącego w Szczecinie z siedzibą w Szczecinie, ul. Henryka Pobożnego 2  

w charakterze2: 

 

1. członka zwyczajnego   - …….. 

2. członka wspierającego - …….. 

 

Oświadczam, że znane mi są cele, zadania i działania Stowarzyszenia ujęte w jego statucie. 

Zobowiązuje się do ich przestrzegania oraz aktywnego uczestnictwa w działalności Stowarzyszenia, 

regularnego opłacania składek i sumiennego wypełniania uchwał władz Stowarzyszenia.3  

 

Oświadczam, że zapoznałem się z zasadami ochrony danych osobowych członków Stowarzyszenia 

opisanymi poniżej: 

 

1. Administratorem danych osobowych członków Stowarzyszenia jest zarząd Stowarzyszenia 

Przyjaciół II Liceum Ogólnokształcące w Szczecinie tel.: +48 91 433 61 17, mail: 

stowarzyszenie@lo2.szczecin.pl  

2. Dane osobowe członków stowarzyszenia będą przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c 

ww. rozporządzenia o ochronie danych (tzw. RODO) w celu realizacji zadań ustawowych, 

określonych w ustawie Prawo o stowarzyszeniach z dnia 7 kwietnia 1989 r. (tekst 

jednolity ogłoszony w Dz. U. z 2017 r., poz. 210 z późn. zm.) Dane osobowe przetwarzane 

w tym celu udostępniane są wyłącznie upoważnionemu personelowi administratora oraz 

odbiorcom zewnętrznym gdy istnieje ku temu odpowiednia podstawa prawna. Mogą to 

być organy państwowe, samorządowe oraz podmioty przetwarzające dane w ramach 

umowy powierzenia z administratorem.  

3. Dane osobowe przechowywane będą przez okres archiwizacji wymagany przepisami 

prawa. 

4. Członkom Stowarzyszenia przysługuje prawo do: żądania od administratora dostępu  

do swoich danych osobowych, prawo do ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia 

przetwarzania. 

5. Członkom Stowarzyszenia przysługuje prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, 

tj. Prezesa Urzędu Ochrony Danych. 

6. Podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym i jest obowiązkowe  

ze względu na przepisy ustawy Prawo o stowarzyszeniach. 

 

 

 

 

Szczecin, dn. . ................................        …..……………………… 
            własnoręczny podpis 

 

Po przyjęciu do Stowarzyszenia, członek zobowiązany jest regularnie opłacać składkę członkowską 

pod rygorem unieważnienia członkostwa (§ 11. Ust. 1. Pkt. 2. lit b Statutu) zgodnie z wysokością 

określoną w drodze uchwały przez Walne Zgromadzenie (§ 14 pkt. 10 Statutu). 
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Dane osobowe/firmy4: (prosimy wypełniać czytelnie drukowanymi literami) 

 

1. Nazwisko i imię/Nazwa firmy lub instytucja: 

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

2. Forma prawna4: 

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

3. Imiona rodziców: 

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

4. Data i miejsce urodzenia: 

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

5. Numer w RS/EDG4 

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

6. Adres zamieszkania/Siedziby: 

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

7. Seria i numer dowodu osobistego/PESEL/NIP4/REGON4: 

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

8. Telefon/e-mail: 

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

9. Zakres deklarowanej pomocy dla Stowarzyszenia: 

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

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

Uchwała Zarządu 

Uchwałą Zarządu Stowarzyszenia nr ............................ z dnia ................................................... 

Pan/Pani/Firma/Instytucja: ........................................................................................................... 

został(a) przyjęty(a) w poczet Członków Stowarzyszenia Przyjaciół II Liceum Ogólnokształcącego 

w Szczecinie w charakterze Członka Zwyczajnego/Wspierającego5. 

 

Szczecin, dn. ………………………………        

        ………………….………………. 
         podpis 1. Członka Zarządu 

         

………………………..………… 
podpis 2. Członka Zarządu 

 

………………………..………… 
podpis 3. Członka Zarządu 

                                                 
1 Deklarację proszę złożyć w siedzibie Stowarzyszenia: ul. Henryka Pobożnego 2, 70-507 Szczecin. 
2 We właściwym polu proszę zaznaczyć znakiem x, jaki status Członka Pani/Pan wybiera. Można wybrać tylko jedną 

opcję. Członek zwyczajny to osoba fizyczna. Członek wspierający to osoba prawna bądź fizyczna, która zadeklaruje 

pomoc (organizacyjną, prawną, techniczną, finansową) Stowarzyszeniu w realizacji jego celów statutowych. 
3 Po przyjęciu do Stowarzyszenia, członek zobowiązany jest regularnie opłacać składkę członkowską pod rygorem 

unieważnienia członkostwa (§ 11. Ust. 1. Pkt. 2. lit b Statutu) zgodnie z wysokością określoną w drodze uchwały przez 

Walne Zgromadzenie (§ 14 pkt. 10 Statutu). 
4 Wypełnia tylko Członek wspierający. 
5 Niewłaściwe skreślić. 


