Karta zgłoszenia członkostwa w programie Gymstick Polska

	Imię
	

	Nazwisko
	

	Instruktor/ Activity Leader

Data uzyskanego tytułu
	Instruktor


	
	Inny

	Szkoła (Leki, Exel, Inna)
	

	Nr tel. kom
	

	Nr tel. stacjonarnego
	(            )

	Adres e-mail
	

	Adres własnej strony WWW
	

	Miejsce działania adres
	

	Częstotliwość zajęć
	

	Rodzaj prowadzonych zajęć
	

	Doświadczenie – wyuczone osoby 
	

	Opis prowadzonych zajęć


	

	Rozprowadzony sprzęt (nazwa firmy, model, przybliżona ilość)
	

	Współpraca z:
	

	Możliwości:


	

	Potrzeby:


	


Osoba składająca i podpisująca wniosek do Komisji Gymstick Polska, wyraża chęć bycia członkiem Gymstick Polska oraz zgadza się i akceptuje regulamin członkowski ze wszystkimi jego prawami i obowiązkami. Jednocześnie zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 roku o "ochronie danych osobowych" razem z późniejszymi zmianami, wszelkie dane uzyskane poprzez wypełnienie formularza są poufne. W żadnym wypadku oraz w żadnej formie nie będą ujawniane osobom trzecim oraz innym podmiotom. Klienci maja prawo do wglądu w swoje dane oraz do ich poprawiania
Czytelny podpis składającego wniosek
…………………………...…     data ……………

Wypełnia Komisja Gymstick Polska!!!
Powołanie członka GP. Data…………………………………………….

	Opinia o przyszłym członku:
	

	Uwagi:


	

	Nr przyznanej legitymacji członkowskiej GP

	


Podpisy Komisji GP:

…………………………

…………………………

………………………… 


(pieczęć)

…………………………

…………………………

___________________________________________________________________________

Odwołanie członka GP. Data…………………………………………….

	Przyczyna:
	

	Uwagi:


	

	Inne:

	


Podpisy Komisji GP:

…………………………

…………………………

…………………………


(pieczęć)

…………………………

…………………………
