FORMULARZ
ZGtOSZENIOWY

Muzeum Sztuki w todzi

DANE KONTAKTOWE

imie i nazwisko
adres korespondencyjny

ulica

kod pocztowy i miasto

telefon

adres e-mail

WYBOR KARTY

) msclub 120 zt () msclub student 60 zt

() msclub - przedtuzam cztonkostwo 70 zt

Wyrazamzgode na przetwarzanie moich danych osobowych,zamieszczonychwniniejszym formularzu
w celach marketingowych oraz statutowych muzem, w szczegolnosci zwigzanych z programem MS
CLUB przez Muzeum Sztuki w todzi z siedzibg w todzi wpisanym do Rejestru Instytucji Kultury
prowadzonego przez Ministra Kultury i Dziedzictwa Narodowego pod nr RIK 6/2006 zgodnie
z Rzporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku
w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdine rozporzgdzenie
o achranie danych).

data podpis

Wyrazam zgode na otrzymywanie od Muzeum Sztuki w todzi drogg elektroniczng informacji
handlowych w rozumieniu Ustawy o swiadczeniu ustug drogg elektroniczng z dnia 18 Ipca 200¢2r.
(tj: DzU. z 2019r. poz.123 ze zm.)

data podpis



