
            
LOKALNA ORGANIZACJA TURYSTYCZNA 

POJEZIERZA IŁAWSKIEGO I DORZECZA DRW ĘCY 
14-200 IŁAWA  ul. Chodkiewicza 5 tel. 0 89 648 58 00  

 
 

DEKLARACJA CZŁONKOWSKA 
 

Niniejszym deklaruję przystąpienie: 
 

.......................................................... 
 

....................................................................... 
 

/nazwa organizacji, podmiotu lub imię i nazwisko osoby fizycznej/ 
 

..................................................................................................... 
/adres/ 

 
 

............................................................................................... 
/telefon, e-mail/ 

 
.................................................       ........................................... 

/NIP/            /REGON/ 
 
do Lokalnej Organizacji Turystycznej „Pojezierza Iławskiego i Dorzecza Drwęcy” na 
zasadach określonych w załączonym statucie. 

 
Jednocześnie zobowiązuje się do opłacenia składki rocznej w określonej wysokości: 
........................... 
na konto nr : 40 2340 0009 6800 2460 0000 0015 
 

 
Osoba wyznaczona do współpracy:                          
                             ...................................................... 
               imię, nazwisko, telefon 
 
 
..............................................................  ..........................................................  
     pieczęć organizacji, podmiotu      data i podpis osoby upowaŜnionej   
         lub podpis osoby fizycznej      do reprezentowania organizacji  


