
 

 

 

 
 
 

 
 

………………………..…..…....………  
miejscowość, data 

 

DEKLARACJA CZŁONKOWSKA 
 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……… 
 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……… 
(pełna nazwa firmy / jednostki organizacyjnej) 

adres: 
ul. …………………………………………………………………………………………………….……. nr …………… lok. ……….…… 

 
kod ………………………….. miejscowość ………………..……….………………………………………………….…………… 

 
reprezentowana przez: 

 
imię i nazwisko …………………………………………………………………….……………………………………………………. 

 
stanowisko ………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 
 

Przystępuje do związku pracodawców pod nazwą: 
ORGANIZACJA PRACODAWCÓW ZIEMI LUBUSKIEJ 

 
utworzonego na podstawie Ustawy z dnia 23 maja 1991 r. o organizacjach pracodawców  

(Dz. U. Nr 55/91 poz. 235 z późn. zm.), zarejestrowanej w Sądzie Wojewódzkim w Zielonej Górze  
dnia 24 października 1991 r. pod nr KRS 0000044937 

Oświadczam, iż zapoznałem się ze statutem Organizacji Pracodawców Ziemi Lubuskiej 
i akceptuję jego postanowienia. 

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych, zawartych w deklaracji OPZL i w ankiecie firm, dla potrzeb 
niezbędnych do członkostwa przez Organizację Pracodawców Ziemi Lubuskiej (Administratora danych), zgodnie z 
Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych 
w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 
95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych). 
 
 

…………………….………………………………     …………………….………………………………  

data, podpis        pieczęć firmowa 

Organizacja Pracodawców Ziemi Lubuskiej 
Biuro Główne w Zielonej Górze 
ul. Reja 6, 65-076 Zielona Góra 
tel. +48 794 300 104 
e-mail: biuro@opzl.pl 
www.opzl.pl  


