
DEKLARACJA PRZYSTĄPIENIA 

Ja, niżej podpisany, zgłaszam chęć  bycia członkiem Rejonowego Koła Pszczelarzy w Olsztynie. 

Oświadczam, że będę wypełniał/a wszystkie postanowienia Statutu Wojewódzkiego Związku Pszczelarzy 

w Olsztynie oraz Regulaminu Koła . 

 

……………………………………………………………                                   ………………………………………………………… 

                      Miejscowość i data                                                                                                           podpis 

 

INFORMACJE O KANDYDACIE 

1. NAZWISKO I IMIĘ …………………………………………………………………………………………………………………………….. 

2. DATA I MIEJSCE URODZENIA ……………………………………………………………………………………………….……………. 

3. PESEL   ……………………………………………………….. 

4. KOD POCZTOWY    ………………………………………………….. 

5. ADRES ZAMIESZKANIA   …………………………………………………………………………….……………………………………… 

6. NR TELEFON, E-MAIL.       …………………………………………………. / …………………………………………………………… 

7. NR EWIDENCJI WETERYNARYJNEJ     ……………………………………………………… 

8. ZAWÓD  ………………………………………………………………………………………………….. 

9. POSIADANE KWALIFIKACJE W ZAKRESIE PSZCZELARSTWA   ……………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

10. ROK ROZPOCZĘCIA SAMODZIELNEGO PROWADZENIA PASIEKI  ……………………..………………………………… 

11. MIEJSCE STACJONOWANIA PASIEK / I …………………………………………………………….………………………………… 

12. WIELKOŚĆ PASIEKI     …………………………………………………… 

13. UŻYTKOWANE TYPY ULI  I RODZAJ  POZYSKIWANYCH PRODUKTÓW …………..………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

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

……………………………………………………. 

        CZYTELNY PODPIS I DATA  

 

Adnotacje  Koła ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 


