
POLSKIE TOWARZYSTWO KOGNITYWISTYCZNE

DEKLARACJA CZŁONKOWSKA
ul. Fosa Staromiejska 1A/pok. 304  •  87-100 Toruń  •  NIP 9562086827

poltowkogni@gmail.com  •  kognitywistyka.org.pl

Niżej podpisana/podpisany deklaruję przystąpienie do Polskiego Towarzystwa Kognitywistycznego jako członek:

Rodzaj członkostwa i zobowiązuję się do przestrzegania Statutu PTK.

1. DANE OSOBOWE

Imię i nazwisko

Data urodzenia (DD.MM.RRRR) PESEL

Adres zamieszkania (ulica, numer domu / mieszkania)

Kod pocztowy Miejscowość

Numer telefonu Adres e-mail

2. AFILIACJA NAUKOWA / ZAWODOWA

Instytucja / uczelnia / pracodawca

Wydział / katedra / zakład Stanowisko / tytuł naukowy

Specjalność / obszar zainteresowań badawczych

3. REKOMENDACJE  (wymagane — dwóch członków zwyczajnych PTK, §6 Statutu)

Osoba rekomendująca 1:

Imię i nazwisko, instytucja Podpis odręczny lub cyfrowy

�  podpis cyfrowy / ePUAP

(certyfikat, ePUAP)

Osoba rekomendująca 2:

Imię i nazwisko, instytucja Podpis odręczny lub cyfrowy

�  podpis cyfrowy / ePUAP

(certyfikat, ePUAP)

4. SKŁADKA CZŁONKOWSKA

Roczna składka: 50 zł  •  Bank Millennium  •  IBAN: PL25 1160 2202 0000 0000 3848 1030
Tytuł przelewu: Składka PTK [rok] — [imię i nazwisko]    •    Termin: do 31 marca każdego roku

Wypełnioną deklarację prosimy przesłać: ul. Fosa Staromiejska 1A/pok. 304, 87-100 Toruń  lub  poltowkogni@gmail.com
Polskie Towarzystwo Kognitywistyczne  •  NIP 9562086827  •  kognitywistyka.org.pl

W przypadku wydruku: drukuj DWUSTRONNIE — obie strony tworzą jeden dokument.
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5. OŚWIADCZENIA I ZGODY

Zapoznałam/em się ze Statutem Polskiego Towarzystwa Kognitywistycznego
i akceptuję jego postanowienia.

Zobowiązuję się do aktywnego uczestnictwa w działalności PTK
oraz regularnego opłacania składek członkowskich (§11 Statutu).

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez PTK w celach statutowych,
zgodnie z Rozporządzeniem UE 2016/679 (RODO).

Wyrażam zgodę na przesyłanie informacji o działalności PTK drogą elektroniczną
(newsletter, ogłoszenia, zaproszenia na wydarzenia).

6. PODPIS KANDYDATA / KANDYDATKI

Dopuszczalne formy podpisu:
podpis odręczny  •  kwalifikowany podpis elektroniczny  •  podpis zaufany (ePUAP / ePUAP2)  •  podpis osobisty (e-dowód)

Miejscowość i data Podpis kandydata / kandydatki

podpis odręczny

�  podpis cyfrowy / ePUAP

(certyfikat kwalifikowany, ePUAP, ePUAP2)

Podpisując deklarację potwierdzam prawdziwość podanych danych i wyrażam zaznaczone wyżej zgody.

7. WYPEŁNIA ZARZĄD PTK

Data przyjęcia uchwałą Zarządu Numer członkowski

Podpis Prezesa lub upoważnionego członka Zarządu PTK

podpis odręczny

�  podpis cyfrowy / ePUAP

(certyfikat, ePUAP)
Pieczęć Towarzystwa

Opracował: Andrzej Zykubek

Wypełnioną deklarację prosimy przesłać: ul. Fosa Staromiejska 1A/pok. 304, 87-100 Toruń  lub  poltowkogni@gmail.com
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