
 
 

DEKLARACJA CZŁONKOWSKA 
TOWARZYSTWA  BYŁYCH  ŻOŁNIERZY  I  PRZYJACIÓŁ  15. PUŁKU  UŁANÓW  POZNAŃSKICH  
 

...................................................................................................................................................... 
                                                              (imię i nazwisko) 

 
Deklaruję przystąpienie do Towarzystwa byłych  Żołnierzy  i  Przyjaciół  15. Pułku  Ułanów  
Poznańskich. 
 
Oświadczam, że popieram cele działania Stowarzyszenia określone Statutem i zobowiązuję się 
do przestrzegania Statutu i uchwał władz Towarzystwa. 
 
 
 
 
                                                                     …………….., dnia …………….….r. 
 
                                                                     ……………………………………... 
                                                                                            (podpis) 
 
………………………………………………………… 
 
………………………………………………………… 
 
 
 
………………………………………………………… 
 
………………………………………………………… 
 
(imiona, nazwiska, adresy i podpisy członków wprowadzających)  
 
_____________________________________________________________________________ 
 

UCHWAŁĄ  Nr ………………………… 
 
z dnia ……………………..Zarząd Towarzystwa byłych Żołnierzy i Przyjaciół 15. Pułku 
Ułanów Poznańskich postanowił przyjąć: 
 
Panią / Pana ………………………………………………………………………......................... 
w poczet członków Towarzystwa. 
 
 
 
 



 Dane dotyczące członka Towarzystwa:  

........................................................................................................................................................ 
(imiona rodziców) 

....................................................................................................................................................... 
(data i miejsce urodzenia) 

...................................................................................................................................................... 
(adres zamieszkania z kodem pocztowym) 

...................................................................................................................................................... 
(zawód i miejsce pracy) 

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

(e-mail) 
 

......................................................................      .............................................................................. 
(telefon stacjonarny)                                                                          (telefon komórkowy)        

Preferowana forma kontaktu: listownie / pocztą elektroniczną* 
*- niepotrzebne skreślić 
 
 
 
 
 

Z tytułu wykonywanego zawodu, posiadanych kwalifikacji, zainteresowań deklaruję chęć 
pomocy w działalności statutowej Towarzystwa poprzez: 

 

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

Informacje o motywach wstąpienia do Towarzystwa oraz związkach z            
15. Pułkiem Ułanów Poznańskich 

(dla żołnierzy także przebieg służby, stopień wojskowy, itp.): 
 


