POLSKI ZWIAZEK INSTRUKT OROW I PRZEWODNIKOW
PSOW SLUZBOWYCH
imienia Zbigniewa ,,Bosmana” Matysiaka

DEKLARACJA CZLtONKOWSKA
MEMBERSHIP DECLARATION

Dane personalne/Personal details:

Nazwisko Imie

Surname First name

Imig ojca Data urodzenia

Father name Date of birth

Miejsce urodzenia Obywatelstwo

Place of birth Nationality
Wyksztalcenie Numer PESEL
Education Passport No

Zawod wykonywany Informacja o karalnosci
Actual profession

Dane adresowe/Address details:

Ulica Nr domu/lokalu
Street House No/flat No
Kod pocztowy Miejscowosé
Postal code City/town
Kraj Adres e-mail
Country e-mail address
Telefon domowy Telefon komdrkowy
Home phone No Mobile phone No
GG, Skype Inne

Others

Informacje o kandydacie/Information about the candidate:

activity for the Association:

Zainteresowania, doswiadczenie, w czym mozesz pomoc w pracach Zwiqgzku, dziatalnos¢ zawodowa, preferowane kierunki
dzialania w Zwigzku/interests, experience, how can you help the Association, your professionalactivity, preferences in your

Informacja o posiadanym psie/psach/Information about your dog/dogs:

| (rasa, ple¢, umaszczenie, wiek, doswiadczenie/breed, sex, coat, age, experience)




DEKLARACJA POLSKIEGO ZWIAZKU INSTRUKTOROW I PRZEWODNIKOW PSOW SEUZBOWYCH

Oswiadczenie/deklaracja kandydata/Declarations:

Zobowiazuj¢ si¢ optaci¢ wpisowe w wysoko$ci/I promise to pay the registration fee amounting to
50,00 PLN

Oswiadczam, ze znany mi jest Statut Zwigzku oraz, ze akceptuj¢ i przyjmuj¢ do wiadomosci zawarte w nim tresci,
jednoczesnie zobowigzuje sig:
e Przestrzega¢ Statut, regulaminy i uchwaty wtadz,
. Aktywnie uczestniczy¢ w realizacji statutowych celow i zadan Zwigzku, m.in. poprzez branie czynnego udzialu w
pracach i spotkaniach organizowanych przez Zwigzek,
Nalezycie pielggnowac i opiekowac si¢ psem, utrzymywac go w dobrej kondycji i gotowosci do pracy
Przestrzegaé zasad etyki
I declare that I know the Association’s statute and I accept and take note of its contents and I promise:
To obey the statute, rules and all resolutions passed by the authorities
To actively participate in realization of the statute aims and tasks by taking part in works and meetings organized by the
Association
To take care of my dog properly, keep it in good condition and readiness for work
To observe principles of ethics

Zobowigzuje si¢ regularnie optaca¢ roczne sktadki w wysokosci/l promise to pay membership fees
regularty 200,00 PLN

Wyrazam zgodg¢ na umieszczenie moich danych osobowych w spisie dostgpnym dla cztonkow Zwiazku.
I agree to placing my personal details in the list of names available for Association’s members.

Wyrazam zgodg¢ na publikowanie zdje¢ I wykorzystywanie tych wizerunkéw na potrzeby Zwiazku.

I agree to publishing my photos and using them for the needsof the Association.

Wyrazam zgode na zawiadamianie mnie o zwotaniu Walnego Zgromadzenia za pomocg poczty elektronicznej na adres
podany w deklaracji. Zobowiazuje si¢ do zwrotnego potwierdzenia odebrania zawiadomienia, co warunkuje uznanie go za
skuteczne.

I agree to being informed about General Meeting by e-mail to the address given in ,,e-mail address”.

Wyrazam zgode na umieszczenie moich danych osobowych w bazie Zwigzku, zgodnie z tre$cig ustawy z dnia 29.08.1997r. o
ochronie danych osobowych (Dz.U. Nr 133,p0z.88), a takze do wykorzystywania moich danych przez Zwigzek w zakresie
niezbednym do realizacji celow statutowych.

I agree to placing my personal details in the datebase of the Association, in accordance with the act of 29 August 1997 about
protection of personal details (Law Gazette no 133,position 88) and to making use of my details by the Association for
necessary actions of statute aims.

Imie I nazwisko/Name and Surname Data/Date Podpis/Signature

Potwierdzenie Czlonkow Zwigzku/Association’s Members confirmation:

Imie i nazwisko/Name and Surname Data/Date Podpis/Signature

PROSZE WYPEENIC CZYTELNIE DRUKOWANYMI LITERAMI
DEKLARACJA POLSKIEGO ZWIAZKU INSTRUKTOROW I PRZEWODNIKOW PSOW SEUZBOWYCH
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