(miejscowos¢ i data)

(Imig, nazwisko, adres, email) Zarzad Stowarzyszenia Graczy
Magic: The Gathering “OTT”

ul. Wilczynskiego 25E/011A
10-686 Olsztyn

Whniosek o wykreslenie z listy cztonkow
Stowarzyszenia Graczy Magic: The
Gathering "OTT"

Na podstawie niniejszego pisma wnosz¢ o wykreslenie mnie z listy cztonkéw Stowarzyszenia
Graczy Magic: The Gathering "OTT" zdniem ...................o.ooa.

Rezygnuje z cztonkostwa dobrowolnie i $wiadomie, bez naciskow zewnetrznych. Prosze o
potwierdzenie przyjecia rezygnacji w formie pisemnej lub elektroniczne;j.

Z wyrazami szacunku.

(podpis wnioskodawcy)

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych

Zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a) Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. (RODO), wyrazam zgodg¢ na przetwarzanie moich danych osobowych przez
Stowarzyszenie Graczy Magic: The Gathering "OTT" w celach zwigzanych z procesem przyjecia
mnie w poczet czlonkow Stowarzyszenia oraz realizacjg jego celow statutowych.

(podpis wnioskodawcy)

* Niepotrzebne skresli¢



Uchwala Zarzadu Stowarzyszenia wniosek rozpatrzony
pozytywnie / negatywnie

(data oraz podpis cztonka Zarzadu)
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