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STOWARZYSZENIE

POLSKICH CHEMIKÓW KOLORYSTÓW

90-007 Łódź, Pl. Komuny Paryskiej 5a

tel. (0-42) 632-89-67; fax (0-42) 632-50-03


	

	DEKLARACJA CZŁONKA INDYWIDUALNEGO

	

	Nazwisko   
Imię/ imiona


Data urodzenia


              
Adres prywatny: miejscowość
kod pocztowy


ulica
nr domu
nr mieszkania


tel.
tel. komórkowy


tytuł naukowy/ zawodowy


Nazwa zakładu pracy


Adres zakładu: miejscowość
kod pocztowy


ulica
nr


tel.
fax
e-mail


stanowisko:


	Zainteresowania:
 FORMCHECKBOX 
   bielenie
 FORMCHECKBOX 
   barwienie
 FORMCHECKBOX 
   drukarstwo

 FORMCHECKBOX 
   apretura
 FORMCHECKBOX 
   nauka
 FORMCHECKBOX 
   barwnikarstwo

 FORMCHECKBOX 
   normalizacja
 FORMCHECKBOX 
   ochrona środowiska
 FORMCHECKBOX 
   maszyny i urządzenia

	Rodzaj członkostwa:
 FORMCHECKBOX 
    honorowe
 FORMCHECKBOX 
   zwyczajne (100% składki)

 FORMCHECKBOX 
    młodzieżowe (50% składki)
 FORMCHECKBOX 
   emeryt (50% składki)

	Podstawowa składka członkowska w 2014 roku wynosi:
50 złotych

W ramach opłaconej składki członkowie Stowarzyszenia otrzymują bezpłatnie Informator Chemika Kolorysty,

	Zobowiązuję się do przestrzegania Statutu Stowarzyszenia Polskich Chemików Kolorystów oraz do wpłacania składki członkowskiej.

	Wyrażam zgodę na wykorzystywanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych w działalności Stowarzyszenia Polskich Chemików Kolorystów, zgodnie z ustawą z dn.28.08.1997 r., o ochronie danych osobowych (Dz.U.133,poz.883)

	Data   
   Podpis   



