piecze¢ PSPiTPP

data, miejscowosé

Nazwisko i imie

Adres (ul., kod, miejscowos$c¢)

e-mail; telefon (komorkowy)

Zarzad Polskiego Stowarzyszenia Psychoterapeutow
i Treneréw Psychologii Procesu w Warszawie

DEKLARACJA CZLONKOWSKA

Prosze o przyjecie mnie do Polskiego Stowarzyszenia Psychoterapeutéw i Trenerdw
Psychologii Procesu. Oswiadczam, ze znam i akceptuje Statut, oraz cele Stowarzyszenia.
Znane mi sg dotychczas uchwalone obowigzujgce regulaminy i decyzje Wtadz
Stowarzyszenia. Zobowigzuje sie do aktywnego udziatu w realizacji celéw PSPiTPP i
regularnego ptacenia sktadek cztonkowskich.

Podpis KANDYDATA

Czionkowie wprowadzajacy (zwyczajni) :

1.

Nazwisko i imie, adres Podpis
2.

Nazwisko i imie, adres Podpis
Decyzjq Zarzadu

z dnia kol.

zostat(a) przyjety(a) w poczet cztonkdw w charakterze cztonka zwyczajnego,

wspierajacego, honorowego.

Podpis Prezesa PSPiTPP



piecze¢ PSPiTPP

DEKLARACJA CZLONKOWSKA
KARTA INFORMACYJINA

Nazwisko i imie Rok urodzenia

Data przyjecia do szkolenia dyplomowego z psychologii procesu /miesiac i rok/

Ukonczona uczelnia, wydziat, uzyskany stopien naukowy, rok ukonczenia

Miejsce pracy, adres, stanowisko

Inne posiadane uprawnienia do prowadzenia psychoterapii, treningu, mediacji, coachingu

Podpis Kandydata



