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Oświadczenie o wyrażeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych na potrzeby udziału w wyborze projektów


        Oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych na potrzeby udziału w wyborze projektów składanych w ramach Wielkopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2014 - 2020.


                                                                                                           
 ……………………………                                            ……………………………………
   (miejscowość, data)                                                                                         (podpis)        
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