
 
      
   

DEKLARACJA CZŁONKA WSPIERAJĄCEGO 

Polskiego Towarzystwa Technologów Żywności 
 

 

Działając w imieniu 

 
..................................................................................... ……………………………………………………… 

 

deklaruję chęć realizacji celów statutowych Polskiego Towarzystwa Technologów Żywności  
jako Członek Wspierający.  

Oświadczam, że akceptuję Statut Towarzystwa, zobowiązuję się do przestrzegania jego postanowień. 
 
 

Dane organizacji/instytucji/firmy*: 
 

Imię i Nazwisko / nazwa (ew. Pieczęć)*:     ………………………………………………………………… 
 

Adres zgodny z KRS:                                …………………………………………………....................… 

 

             NIP ..........................................  KRS ...........................................  REGON .................................... 

Telefon: ………………………………………. 

e-mail: ………………………………............. 

Organizację/instytucję/firmę* reprezentować będzie: 

.............................................................................................................                                                        
                            Imię i nazwisko  
                                                                                                   
.............................................................................................................. 

Adres do korespondencji 
 

.....................................  …..….................................................. 
Telefon     e-mail 

  
Wyrażam zgodę na przechowywanie i przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszej Deklaracji oraz wizerunku na potrzeby promocji działań i 
realizacji celów statutowych Towarzystwa zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. Nr 133 poz. 883). 
 
Oświadczam, że zapoznałem się z Regulaminem Członka Wspierającego PTTŻ, deklaruję na rzecz 
Towarzystwa pomoc finansową, rzeczową i intelektualną oraz w miarę możliwości uczestnictwo i wspieranie 
innych działań podejmowanych przez Towarzystwo. 

……………, …………                      ……….………….. 
          Miejscowość, data                           Pieczęć i podpis  
 
* niepotrzebne skreślić 

 

DECYZJĄ Zarządu Głównego przyjęto w poczet członków wspierających PTTŻ w dniu ……………… 

 

……………, …………                      ……….………….. 
          Miejscowość, data                            

  


