@% Polskie Towarzystwo Wspierania Oséb
- z Nieswoistymi Zapaleniami Jelita
DEKLARACJA CZEONKOWSKA

Deklaruje che¢ wstgpienia w poczet cztonkéw Polskiego Towarzystwa Wspierania Osob z Nieswoistymi Zapaleniami
Jelita ,J-elita” z siedzibg w Warszawie. Akceptuje zatozenia programowe Towarzystwa oraz zobowigzuje sie do
przestrzegania zasad dziatania okreslonych w Statucie dostepnym na stronie https://j-elita.org.pl w tym do optacania
sktadek cztonkowskich i podejmowania dziatan na rzecz Towarzystwa.

Dane Cztonka:

Imie i Nazwisko

PESEL

Adres do korespondencji

Numer telefonu Adres e-mail

Dane dotyczace chorego - dobrowolne

Czy jest Pan/i: (Podanie danych o Pana/i chorobie, a w przypadku choroby dziecka jego danych jest warunkiem otrzymania
legitymacji utatwiajgcej korzystanie z toalet)

osoba O rodzicem lub opiekunem chorego O inng osobg O
chora (Imie, nazwisko i data ur. chorego) zainteresowang

Postawione rozpoznanie:

Wrzodziejgce zapalenie jelita grubego O Choroba Lesniowskiego-Crohna O

Inna choroba zapalna jelit (prosze wpisac) O

Jakie dziatania powinno podja¢ Towarzystwo w celu pomocy chorym?
Jakimi dziataniami moze i chciatby Pan/Pani wesprze¢ Towarzystwo?

Jesli uwaza Pan/Pani ze zawdd, wyksztatcenie lub posiadane talenty moga by¢ pomocne w dziatalnosci Towarzystwa
prosze je wymienic.

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez administratora danych ktérym jest Polskie Towarzystwo Wspierania Oséb z
Nieswoistymi Zapaleniami Jelita ,J-elita”, ul. Ks. Trojdena 4, 02-109 Warszawa dla celéw informacyjnych oraz realizacji zatozen statutowych Towarzystwa
,J-elita”. Dane beda przetwarzane do czasu bycia cztonkiem Towarzystwa ,J-elita”, a w przypadku wptacenia przynajmniej jednej sktadki cztonkowskiej,
przez 5 kolejnych lat od daty rezygnacji. W przypadku odrzucenia deklaracji przez Zarzad, dane nie bedg przetwarzane. Zostatem/am poinformowany/a,
ze mam prawo dostepu do danych, sprostowania, usuniecia lub ograniczenia ich przetwarzania.

Zgoda na przesytanie biuletynu informacyjnego (Newsletter) oraz informacji o wydarzeniach i akcjach Towarzystwa "J-elita"

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez administratora danych, ktérym jest Polskie Towarzystwo Wspierania Oséb
z Nieswoistymi Zapaleniami Jelita ,J-elita”, ul. Ks. Trojdena 4, 02-109 Warszawa w celu otrzymywania informacji o wydarzeniach i akcjach Towarzystwa
»J-elita” oraz otrzymywania cyklicznych powiadomiert (Newsletter) zwigzanych z dziatalnoscia Towarzystwa ,J-elita” oraz jego oddziatdw na podany
w deklaracji adres e-mail. Moja zgoda moze by¢ odwotana w kazdym czasie, co skutkowac bedzie usunieciem mojego adresu e-mail z listy dystrybucyjnej
ustugi ,Newsletter”. Dane beda przetwarzane do czasu cofniecia zgody. Zostatem/am poinformowany/a, ze mam prawo dostepu do danych,
sprostowania, usuniecia lub ograniczenia ich przetwarzania.

miejscowos¢, data podpis
ul. Ks. Trojdena 4 KRS 0000238525 www.j-elita.org.pl
02-109 Warszawa PEKAO S.A. I Oddziat w Warszawie biuro@j-elita.org.pl

tel. 695-197-144 48 1240 1037 1111 0010 0740 0594 prezes@j-elita.org.pl
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