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Stowarzyszenie
Ratownictwo Powiatu Pyrzyckiego
Trzeborz 6
74-205 Tetyn
tel. (91) 350 79 55
e-mail: ratownictwo.powiatupyrzyckiego@poczta.fm

PODANIE O PRZYJECIE

Przyjecia do Stowarzyszenia Ratownictwo Powiatu Pyrzyckiego odbywajq sie na
podstawie §5 pkt 1 i 2 Regulaminu Stowarzyszenia. Wskazane w podaniu dane niezb¢dne sa
do wszczecia procedury rekrutacyjnej.

IMIE/ IMIONAL ...otrieieneennennesnessnesnessnesnens NAZWISKO: ...

ADRES ZAMELDOWANIAL ...cuiietinienennnenneseesnessnssssssesssessssssesssssssssssssasssasssessassssssssssssssassssss

ADRES KORESPONDENCYJNY
(jesli inny niz zameldowania):

DATA URODZENIA: | | /| | /| | | | | r.
d d m m r r r r

MIEJSCE URODZENIA: ...

PESEL:|_ | | | | | ||| [ | |

*Jestem czlonkiem stuzby mundurowej: TAK [ ] crteeeccsssnssnnnnssicccsssscssssensssscsssssoes NIE [ |
(nazwa shuzby np. OSP Pyrzyce)

TEL. KONTAKTOWY: |__ | | ||| ||| 1

E-MAIL: @,

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze:
* podane przeze mnie dane sg prawdziwe;
* nie bylem/am nigdy karana prawomocnym wyrokiem przez Sad;
* nie jest zasagdzony dla mnie kurator sgdowy;
* mam nieposzlakowang opinig;
* Dbede dbal/ta o dobry wizerunek Stowarzyszenia
* zapoznatem si¢ z Regulaminem Stowarzyszenia i wyrazam zgod¢ na jego tres¢;
* jestem $wiadomy/ma obowigzku optacania sktadek cztonkowskich

(data i podpis)



KWESTIONARIUSZ KANDYDATA

IMIE: NAZWISKO:

PESEL: | [ | | [ || [ | [ ||

TAK | NIE

Czy masz minimum 16 lat?

Czy jeste$ cztonkiem OSP?

Czy byles/as kiedys karana?

Czy wchodzisz czgsto w konflikt z prawem?

Czy znasz zasady udzielania Pierwszej Pomocy?

Czy posiadasz certyfikaty/ zaswiadczenia dot. Pierwszej
Pomocy lub bezpieczenstwa publicznego?

Czy posiadasz umundurowanie (czarne spodnie + buty
militarne - czarne)?

Czy dysponujesz wolnymi weekendami?

Wyksztalcenie: podstawowe | |
gimnazjalne [ |
Srednie [1]
wyzsze [1
Zatrudnienie: bezrobotny [ |
zatrudniony [ |
uczen [ 1]

student (zaocznie) | |
student (stacjonarnie) [ |

Jak dowiedziale$/as$ si¢ o Stowarzyszeniu: Facebook [ ]
Strona www [1]
Znajomi [1

Czlonek Stowarzyszenia [ |
Spotkanie promocyjne [1
Ulotka/ spot filmowy [ ]
Inne: [ 1]

(data 1 podpis)



OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze

wyrazam zgode¢ na przetwarzanie moich danych osobowych w celach rekrutacyjnych
oraz czlonkowskich;

wyrazam zgode¢ na wykorzystywanie mojego wizerunku przez Stowarzyszenie w celach
informacyjnych, promocyjnych oraz innych niezbednych do realizacji dzialan
Stowarzyszenia;

jestem Swiadomy/ma, ze administratorem moich danych jest Stowarzyszenie
Ratownictwo Powiatu Pyrzyckiego z siedziba w Trzeborz 6, 74-205 Tetyn, ktore
wpisane jest do ewidencji stowarzyszen zwyklych nadzorowanych przez Starostwo
Powiatowe w Pyrzycach pod pozycja 3/2017/SZ z 19.01.2017 r.;

wyrazam zgode¢ na uje¢cie mnie w bazie danych eDANE oraz eSRPP w tym eSKLADKI
i eAKTYWNOSC;

wyrazam zgode na oplacanie skladek czlonkowskich, ktérych wysokos$é reguluje
podjeta Uchwala;

zapoznalem/am si¢ z Regulaminem Stowarzyszenia i jest on mi znany oraz zgadzam si¢
Z jego trescia.

(data i podpis prawnego opiekuna — jesli dotyczy)



ZGODA RODZICOW/ PRAWNYCH OPIEKUNOW

Wyrazam zgode¢ aby moj *SYN/COrKa .....ueievveicsvericssnncsssnrcssnncssnncssssncssssecssssecsssseses
| i DN D1 R zostal/a czlonkiem Stowarzyszenia Ratownictwo
Powiatu Pyrzyckiego. Zapoznalam/em si¢ z Regulaminem Stowarzyszenia i zgadzam si¢ na
jego tres¢. Wyrazam rowniez zgode¢ na udzial mojego *syna/corki w dzialaniach
podejmowanych przez Stowarzyszenie (w szczegolnoSci: zabezpieczenia imprez publicznych,
masowych, zabezpieczenia przedmedyczne, akcje prewencyjne oraz inne wynikajace

z celow Stowarzyszenia).

Wyrazam zgode¢ na oplacanie obowiazkowych miesi¢cznych skladek czlonkowskich.

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

(data i podpis prawnego opiekuna)



