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Wojewódzki Związek Pszczelarzy 

        w   Lublinie                                                             ........................... ,dnia................... 

 Koło Pszczelarzy w ....................................... 

 

                                                      D E K L A R A C J A  

 

Po zapoznaniu się ze Statutem Wojewódzkiego Związku Pszczelarzy w  Lublinie , proszę 

o przyjęcie mnie w poczet członków WZP – Koła Pszczelarzy w ....................................... 

z dniem  ................................  i  zobowiązuję się  do  wykonania wszelkich obowiązków , 

wynikających ze Statutu WZP , regulaminów oraz uchwał władz związkowych. 

 

............................................................. urodzony .......................... w ..................................... 

         / nazwisko i imię /                                           / data /                      / miejscowość / 

 

zamieszkały w .......................................................................................................................... 

                                                / dokładny adres / 

zawód ......................................... zatrudniony w ...................................................................... 

Oświadczam , że odbyłem następujące szkolenia pszczelarskie ............................................... 

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

Posiadam ................... letnią  praktykę pszczelarską  i  posiadam pni ...................................... 

typ ula ................................................................Nr wet. lub nr wpisu................................... . 

PESEL……………………………… nr . Tel……………………………………………….. 

Nr Ewidencyjny Producenta (ARIMR)……………………………………………………….. 

                                                                              

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

                                                                                       / czytelny podpis deklarującego /     

 
 

Wojewódzki Związek Pszczelarzy 

        w   Lublinie                                                             ........................... ,dnia................... 

 Koło Pszczelarzy w ....................................... 

 

                                                      D E K L A R A C J A  

 

Po zapoznaniu się ze Statutem Wojewódzkiego Związku Pszczelarzy w  Lublinie , proszę 

o przyjęcie mnie w poczet członków WZP – Koła Pszczelarzy w ....................................... 

z dniem  ................................  i  zobowiązuję się  do  wykonania wszelkich obowiązków , 

wynikających ze Statutu WZP , regulaminów oraz uchwał władz związkowych. 

 

............................................................. urodzony .......................... w ..................................... 

         / nazwisko i imię /                                           / data /                      / miejscowość / 

zamieszkały w .......................................................................................................................... 

                                                / dokładny adres / 

zawód ......................................... zatrudniony w ...................................................................... 

Oświadczam , że odbyłem następujące szkolenia pszczelarskie ............................................... 

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

Posiadam ................... letnią  praktykę pszczelarską  i  posiadam pni ...................................... 

typ ula ..............................................................Nr wet. lub nr wpisu……………………….. . 

PESEL……………………………………nr Tel……………………………………………….                                                                                                                                                       

Nr Ewidencyjny Producenta (ARIMR)…………………………………………………………                                                                                                                                                                                                                                             

.                                                            

 

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

                                                                                  / czytelny podpis deklarującego /      
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 Opinia Zarządu Koła    

 

Zarząd  Koła Pszczelarzy w .........................................................  pozytywnie opiniuje 

 

Panią / Pana / ............................................................................... o przyjęcie na członka  WZP 

w Lublinie. 

 

                                                                                          Za  Zarząd  Koła  

 

 

 

                           

                                                       D E C Y Z J  Ą 

 

Zarządu WZP w Lublinie z dnia  ................... Pani /Pan /............................................................  

 

został/a /   przyjęty/a / na członka Związku. 

 

                                                    Wydano legitymację  Nr..................................... 

 

                                          

                                                                                       Za  Zarząd  WZP       

                                                      

 

 

 

    

 

                                 

 

 

                                              Opinia Zarządu Koła    

 

Zarząd  Koła Pszczelarzy w .........................................................  pozytywnie opiniuje 

 

Panią / Pana / ............................................................................... o przyjęcie na członka  WZP 

w Lublinie. 

 

                                                                                          Za  Zarząd  Koła  

 

 

 

                           

                                                       D E C Y Z J  Ą 

 

Zarządu WZP w Lublinie z dnia  ..................Pani /Pan /..............................................................  

 

został/a /   przyjęty/a / na członka Związku. 

 

                                                    Wydano legitymację  Nr..................................... 

 

                                                                                        Za  Zarząd  WZP       

                                                      

                               


