Polskie Towarzystwo Mikrobiologów

DEKLARACJA CZŁONKA ZWYCZAJNEGO

Proszę o przyjęcie mnie na członka zwyczajnego Oddziału………............................... Polskiego Towarzystwa Mikrobiologów. 
Równocześnie zobowiązuję się – przy przyjęciu mnie na członka zwyczajnego – do przestrzegania obowiązków statutowych. Deklaruję wpłacanie składek członkowskich w wysokości ustalonej przez Walne Zgromadzenie Delegatów PTM na konto: 

Bank BGŻ 57 2030 0045 1110 0000 0261 2550.
Pierwsza składka zostanie wpłacona w ciągu 30 dni od otrzymania drogą elektroniczną zawiadomienia o pozytywnej decyzji ZG PTM.
...................................


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

............................................. (miejscowość)



          (data)


        (podpis kandydata)
I. Rekomendacje dwóch członków zwyczajnych, co najmniej od 2 lat w PTM i z opłaconą na dany rok składką członkowską, popierających kandydata:
Opinia o kandydacie  ...............................................................................................................................................................................................

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

.......................................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................
	Lp.
	Nazwisko i imię
	Oddział PTM
	Podpis

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	


II.
Decyzja Zarządu Głównego Polskiego Towarzystwa Mikrobiologów:

Zarząd Główny Polskiego Towarzystwa Mikrobiologów uchwałą .................................... z dnia ............................................. rekomenduje na podstawie § 28 statutu Towarzystwa, przyjąć – odmówić przyjęcia – kandydata na członka zwyczajnego Oddziału ................................................. Polskiego Towarzystwa Mikrobiologów.

Przyjęcie nastąpi po wpłaceniu pierwszej składki członkowskiej.









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










(podpis)

Uzasadnienie (w przypadku odmowy przyjęcia) ........................................................................

Data opłacenia pierwszej składki członkowskiej  ……………………...……………………….

Członek zwyczajny PTM od dnia …………………………………………………

III. Dane osobowe kandydata (proszę wypełnić drukowanymi literami):
	Nazwisko i imię
	
	

	Data i miejsce urodzenia

	
	

	PESEL 

	

	Adres zamieszkania

	

	Adres korespondencyjny

	

	Telefon stacjonarny             i komórkowy
	
	

	e-mail

	

	Nazwa zakładu pracy

	

	Adres zakładu pracy

	

	Telefon służbowy

	

	Stanowisko/funkcja

	

	Ogółem staż pracy

	

	Wykształcenie

	

	Zawód

	

	Posiadane tytuły zawodowe, specjalizacje

	


Oświadczam, że posiadam pełną zdolność do czynności prawnych 
i nie jestem pozbawiony/a praw publicznych.

……………………       (podpis)
Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Polskie Towarzystwo Mikrobiologów z siedzibą  w Warszawie, adres: ul. Stefana Banacha 1B, 02-097, Warszawa, KRS 0000006649 (dalej: PTM).

Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane na podstawie: art. 6 ust. 1 lit. c Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r; (RODO) tj. jest to niezbędne do wypełnienia obowiązku prawnego ciążącego na administratorze wynikającego z ustawy z dnia 7 kwietnia 1989 r. Prawo o stowarzyszeniach (Dz.U. 2017 poz. 210 ze zm.), a także na podstawie art. 6 ust. 1 lit f RODO, tj. jest to niezbędne do celów wynikających z prawnie uzasadnionych interesów realizowanych przez administratora a związanych z realizacją celów statutowych PTM oraz weryfikacją dostępu do strony internetowej PTM.

Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane w celach statutowych PTM, tj. związanych z prowadzeniem ewidencji członków zwyczajnych oraz w celach wynikających z przynależności do PTM, takich jak: kontroli opłacania składek, udział w konkursie im. prof. Edmunda Mikulaszka, a także w celu kontrolowania dostępu do strony internetowej PTM.


Podanie danych jest dobrowolne lecz ich niepodanie uniemożliwi funkcjonowanie jako członek PTM. 
Pani/Pana dane będą udostępniane uprawnionym na podstawie przepisów prawa organom państwowym. 
Pani/Pana dane będą również przekazane podmiotom przetwarzającym takim jak podmioty świadczące 
na naszą rzecz usługi IT.

Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane do ustania członkostwa w PTM, a następnie przez okres niezbędny do ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczeń (tj. przez czas przedawnienia tych roszczeń).
 Pani/Panu przysługuje prawo dostępu do swoich danych osobowych, żądania ich sprostowania lub usunięcia. Ponadto przysługuje prawo do żądania ograniczenia przetwarzania oraz prawo sprzeciwu wobec ich przetwarzania. Przysługuje również prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych.
