
Deklaracja Członkowska PCK 

 

Ja, niżej podpisany(a): .............................................................................................................. 
Imię i nazwisko, Imiona rodziców 

data i miejsce urodzenia: ............................................PESEL..................................................... 

zamieszkały: ................................................................................................................................. 

dane kontaktowe: telefon............................................. e-mail..................................................... 

zgłaszam chęć wstąpienia w poczet członków Polskiego Czerwonego Krzyża, zrzeszonych w 

Grójecko-Piaseczyńskim Oddziale Rejonowym Polskiego Czerwonego Krzyża. 

Zobowiązuję się: 

• przestrzegać postanowień Statutu PCK, uchwał i zarządzeń władz stowarzyszenia, 

• brać czynny udział w akcjach organizowanych przez MOO i OR PCK, 

• systematycznie poznawać i realizować zasady i cele działalności Polskiego 

Czerwonego Krzyża oraz promować idee stowarzyszenia, 

• regularnie opłacać składki członkowskie. 

 

 

Grójec, dn. .....................................r.    ..................................................... 

 podpis 

Deklaracja Członkowska Klubu Honorowych Dawców 

Krwi „PULS” w Grójcu 

Ja, niżej podpisany(a): .................................................................................................................. 
Imię i nazwisko, Imiona rodziców 

data i miejsce urodzenia: .............................................................................................................. 

zamieszkały: ................................................................................................................................. 

dane kontaktowe: telefon............................................... e-mail................................................... 

grupa krwi: ....................................... data pierwszego oddania: ................................................. 

zgłaszam chęć wstąpienia w poczet członków Klubu HDK - PCK „PULS” w Grójcu. 

Deklaruję: 

• bezpłatnie oddawać krew minimum 2 razy w roku oraz na apel PCK lub Oddziału 

RCKiK w Grójcu, 

• przestrzegać postanowień Statutu Klubu, 

• brać czynny udział w akcjach i bieżących pracach Klubu, 

• propagować idee honorowego krwiodawstwa. 

 

 

Grójec, dn. ............................r.     …………........................................ 
podpis 


