
 

 

Lubelskie Towarzystwo Genealogiczne 
20-819 Lublin, ul. Tarasowa 3/58 

Tel. 505381475 , 692118538 
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DEKLARACJA CZŁONKA WSPIERAJĄCEGO 

LUBELSKIEGO TOWARZYSTWA GENEALOGICZNEGO 

Nazwa / Imię i nazwisko deklarującego: ……………………………………………………………………………… 

Adres / siedziba: ……………………………………………………………………………………………………………… 

NIP (jeśli dotyczy): ………………………………… Telefon: ……………………………………………………………. 

E-mail: …………………………………………………   WWW: …………………………………………………………….. 

 

1. Zakres i forma świadczenia (deklaruję pomoc): 

Rodzaj świadczenia (wybrać / wpisać): finansowa , rzeczowa , inna …………………………………. 

Szczegóły świadczenia / opis rzeczy lub usługi:……………………………………………………………… 

Kwota deklarowanej pomocy (jeśli dotyczy): …………………………………………………………………. 

Terminy / sposób realizacji: ………………………………………………………………………………………… 

 

2. Oświadczenia:  
a. Zapoznałem/ zapoznałam się ze Statutem Lubelskiego Towarzystwa Genealogicznego i 

akceptuję jego zapisy.  
b. Zobowiązuje się do regularnego wywiązywania się z zadeklarowanych świadczeń oraz do 

przestrzegania statutu, regulaminów i uchwał władz Towarzystwa.  
c. Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie niezbędnym do 

ewidencji członków Towarzystwa (zgodnie z obowiązującymi przepisami).  
 

3. Uwagi dodatkowe / ewentualne zastrzeżenia:  
…………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

4. Informacje o przyjęciu:  
Zgodnie ze statutem Towarzystwa, przyjęcie w poczet członków wspierających następuje w 
drodze uchwały Zarządu Towarzystwa na podstawie niniejszej pisemnej deklaracji; 
członkostwo powstaje  z dniem podjęcia przez Zarząd stosownej uchwały.  
 

5. Skutki niewywiązywania się:  
Oświadczam, iż jestem świadomy/świadoma, że nie wywiązywanie z zadeklarowanej pomocy 
może skutkować skreśleniem lub wykluczeniem z członkostwa zgodnie z postanowieniem 
statutu.  
 
Miejscowość: ……………………………… Data: ………………………………………………. 
 
Podpis (osoba fizyczna / przedstawiciel osoby prawnej) …………………………………………… 
 


