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	STOWARZYSZENIE NAUCZYCIELI INTERNAUTÓW

Deklaracja członkowska


Imię i Nazwisko .....................................................................................Data ur. .......................

Adres domowy: .........................................................................................




((-((( .......................................................        tel. .....................

Adres miejsca pracy: ................................................................................




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




((-((( .......................................................        tel. .....................

E-mail .......................................................................................................

Szczególne zainteresowania zawodowe: (       (       (       (    ..........................






      NP           SP           G              L               inne






   Nauczanie          Szkoła        Gimnazjum         Liceum






   początkowe      Podstawowa                

Przedmiot wykładany ...................................................................................

Znajomość języków obcych: (-angielski, (-francuski, (-niemiecki, inne ..........................

Oświadczam, że znam cele i Statut Stowarzyszenia Nauczycieli Internautów i chcę być jego członkiem.

Osoby wprowadzające: ( nazwisko i imię , adres internetowy)

1. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . ..  .. . .

2.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . .

Data ...................................

Czytelny podpis ................................................................

________________________________________________________________________________________________________________

Konto Stowarzyszenia: Bank  Komunalny S.A w Gdyni Nr 14401026 - 528230 - 27006

	SN

I
	
	STOWARZYSZENIE NAUCZYCIELI INTERNAUTÓW


Dotyczy przetwarzania danych osobowych.

Imię i Nazwisko .....................................................................................Data ur. .......................

Adres domowy: .........................................................................................




((-((( .......................................................        tel. .....................

Adres miejsca pracy: ................................................................................




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




((-((( .......................................................        tel. .....................

E-mail .......................................................................................................

Zgadzam się na umieszczenie następujących danych osobowych na stronie WWW Stowarzyszenia:

( Imię i Nazwisko 

( E-mail
( Miejsce pracy
( Adres miejsca pracy

Data ...................................

Czytelny podpis ................................................................

Sposób wypełniania:

  zgadzam się

  nie zgadzam się

Konto Stowarzyszenia: Bank  Komunalny S.A w Gdyni Nr 14401026 - 528230 - 27006

