	ANKIETA

KANDYDATA NA CZŁONKA 

STAOWARZYSZENIA INSTRUKTORÓW OBSŁUGI MASZYN OGRODNICZYCH i LEŚNYCH

	Dane osobowe:

	Nazwisko
	

	
	

	Imię
	

	
	

	Data urodzenia

 (DD-MM_RRRR)
	
	Miejsce urodzenia
	

	

	Nazwa ukończonej szkoły
	

	

	Tytuł naukowy/zawodowy
	
	Rok ukończenia szkoły
	

	Adres do korespondencji:

	Kod
	
	Poczta
	
	Miejscowość
	
	Ulica/Nr
	

	

	Telefon liniowy
	
	Telefon komórkowy
	
	E-mail
	

	Adres zamieszkania (jeśli jest inny niż do korespondencji):

	Kod
	
	Poczta
	
	Miejscowość
	
	Ulica/Nr
	

	Posiadane uprawnienia instruktorskie: 

	Rodzaj
	Rok uzyskania

	
	

	Oświadczam, że zapoznałem się ze Statutem Stowarzyszenia Instruktorów Obsługi Maszyn Ogrodniczych i Leśnych i zobowiązuję się do jego przestrzegania. Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celach organizacyjnych Stowarzyszenia.

	Miejsce
	
	Data
	
	Podpis
	

	Wprowadzający:

	Nazwisko i Imię
	

	Opinia o Kandydacie
	

	Miejsce
	
	Data
	
	Podpis wprowadzającego
	


Decyzja Zarządu Stowarzyszenia. Data Podpisy

