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      KLUB STRZELECKI ”KASZTELAN” LOK W RZESZOWIE

     35-205 RZESZÓW, ul. Gołębia 10  tel.17/86 -11-783

[image: image4.emf]               LICENCJA KLUBOWA PZSS Nr LK – 1113/2021 z dnia 04.12.2020r.                                                         
            Nr konta Biura Podk.ZW LOK – 41 1240 4764 1111 0000 4866 1236
                                                                                                                                          Rzeszów, dnia ……………/……..……/20…..r 

DEKLARACJA CZŁONKOWSKA W KS”KASZTELAN”LOK RZESZÓW
               Zgodnie z § 21,  § 22.1,2, § 23.1, § 24.1, § 27 i  § 29 Statutu Ligi Obrony Kraju Oświadczam,                                       że regulamin oraz cele i zadania Klubu są mi znane, godnie będę reprezentować Ligę Obrony Kraju                        oraz dbać o prestiż i wizerunek Stowarzyszenia. Przestrzegać postanowień statutu, regulaminów i uchwał władz stowarzyszenia, brać czynny udział w pracy klubu, opłacać regularnie składkę                                 członkowską i inne świadczenia obowiązujące w stowarzyszeniu oraz propagować cele i zadania LOK.                           Tytułem wpisowego wpłacam kwotę 1000,00 zł (tysiąc złotych)  i zobowiązuję  się do  regularnego uiszczenia bieżących  składek członkowskich  w wysokości 300,00 (trzysta) zł. rocznie.                                      

Dane personalne:

1. Nazwisko i imię  ……………………………………………………………………………………………………. imię ojca ………………………………….................
2. Stopień wojskowy nr. dok. wojskowego

3. Rok i miejsce urodzenia

4. PESEL   

5. Adres zamieszkania 


6. Dane kontaktowe: telefon 
  adres @
……………………………………………………………………..........
7. Seria i numer dowodu osobistego, data wydania i kto wydał……………………………………………………………………………………                                    
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...
8. Miejsce pracy i tel.



  Data i podpis członka LOK
OŚWIADCZENIE

Ja niżej podpisany/a, świadomy/a odpowiedzialności karnej za fałszywe zeznania wynikające z art. 233 k.k. (podanie nieprawdy lub zatajenie prawdy) oświadczam, że nie byłem/am karany/a za przestępstwa popełnione umyślnie i nie toczy się przeciwko mnie postępowanie karne, posiadam pełną zdolność do czynności prawnych oraz korzystam z pełni  praw publicznych.

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

                           Data                                                                                   czytelny  podpis  oświadczającego 
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