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DEKLARACJA  CZŁONKOWSKA   dc nr … /mc/.… /r/ 2012
Stowarzyszenie Klaster ICT Pomorze Zachodnie

1. Deklaruję przystąpienie do Stowarzyszenia Klaster ICT Pomorze Zachodnie z siedzibą
 ul. Niemierzyńska 17a, 71-441 Szczecin w charakterze Członka Wspierającego.

2. Zapoznałam/em się i zaakceptowałam/em statut stowarzyszenia Klaster ICT Pomorze Zachodnie.

3. Zobowiązuję się do terminowego wpłacania składek członkowskich za moją firmę jako Członka Wspierającego oraz za Przedstawiciela mojej firmy, który zostanie Członkiem Zwyczajnym w wysokościach określonej poniżej lub w wysokości wynikającej z uchwały Zarządu stowarzyszenia obowiązujących w kolejnych latach kalendarzowych

4. Zobowiązuję się do aktywnego uczestnictwa w przedsięwzięciach Klastra

5. Wyrażam zgodę na udostępnienie poniższych danych adresowych wszystkim uczestnikom stowarzyszenia Klaster ICT Pomorze Zachodnie, umieszczenie informacji na stronie klaster.it oraz otrzymywanie wiadomości na wskazany adres poniżej e-mail. Wyrażam jednocześnie zgodę na przetwarzanie danych Członka Wspierającego do celów związanych z prowadzeniem bieżącej działalności statutowej Stowarzyszenia Klaster ICT Pomorze Zachodnie.
6. Integralną częścią deklaracji członka wspierającego jest deklaracja członka zwyczajnego jako Przedstawiciela
	Nazwa Przedsiębiorcy sygnatariusza Deklaracji- CZŁONEK WSPIERAJACY:
	

	Imię i nazwisko PRZEDSTAWICIELA CZŁONKA WSPIERAJĄCEGO – CZŁONKA ZWYCZAJNEGO:
	

	Kod pocztowy i miejscowość:
	

	Ulica i nr:
	

	NIP:
	

	Telefon:
	

	e-mail:
	

	Liczba zatrudnionych osób:
	Umowa o pracę: 

Współpracujący:

	Obrót roczny firmy:
	

	Składka członkowska płatna na podstawie obrotu firmy (wg tabeli stawek na stronie klaster.it):
	

	Profil działalności:


	

	Sektor działalności:


	

	Imię i nazwisko osoby do bieżącego kontaktu z firmą :
	

	Telefon osoby kontaktowej: 
	

	e-mail osoby kontaktowej:
	


Podpis osoby upoważnionej do składania oświadczeń woli w imieniu sygnatariusza Deklaracji:

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

(imię i nazwisko, funkcja) 

	Pieczęć firmowa lub czytelnie imię i nazwisko sygnatariusza Deklaracji


	Miejscowość:

Data :




DEKLARACJA  CZŁONKOWSKA   dc nr.… /mc/.… /r/ 2012

Stowarzyszenie Klaster ICT Pomorze Zachodnie

1. Deklaruję przystąpienie do Stowarzyszenia Klaster ICT Pomorze Zachodnie z siedzibą
 w Szczecinie ul. Niemierzyńska 17a, 71-441 Szczecin w charakterze Członka Zwyczajnego.

2. Zapoznałam/em się i zaakceptowałam/em statut stowarzyszenia Klaster ICT Pomorze Zachodnie.

3. Składki członkowskie będą opłacane przez członka wspierającego.

4. Zobowiązuję się do aktywnego uczestnictwa w przedsięwzięciach Klastra.
5. Wyrażam zgodę na udostępnienie poniższych danych adresowych wszystkim uczestnikom stowarzyszenia Klaster ICT Pomorze Zachodnie, umieszczenie informacji na stronie klaster.it oraz otrzymywanie wiadomości na wskazany adres poniżej e-mail. Jednocześnie wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w zgodzie z przepisami Ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U.2002.101.926 j.t. z późniejszymi zmianami) do celów związanych z prowadzeniem bieżącej działalności statutowej Stowarzyszenia Klaster ICT Pomorze Zachodnie.
	CZŁONEK ZWYCZAJNY:


	

	Nazwa

CZŁONKA WSPIERAJĄCEGO:
	

	Telefon kontaktowy:


	

	e-mail :
	


Podpis osoby upoważnionej do składania oświadczeń woli w imieniu sygnatariusza Deklaracji:

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

(imię i nazwisko, funkcja) 

	Imię i nazwisko 


	Miejscowość:

Data :
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