Přihláška ke členství ve Společnosti pro queer paměť, z. s.
Příjmení, jméno, titul: 

_______________________________________________________________
Adresa trvalého pobytu: 
_______________________________________________________________
Kontaktní adresa:

(uveďte pouze, liší-li se od předchozí)
_______________________________________________________________
Elektronická adresa pro běžnou komunikaci a doručování písemností:

_______________________________________________________________
Elektronická adresa na doméně gmail.com pro přístup ke sdíleným dokumentům:

(uveďte pouze, liší-li se od předchozích)
_______________________________________________________________

Telefonní číslo:

_______________________________________________________________

Zdůvodnění zájmu o členství: 

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Oblast, v níž si přeji ve Společnosti pro queer paměť, z. s., působit:

(můžete uvést více možností)
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Prohlašuji, že jsem se seznámil se stanovami Společnosti pro queer paměť, z. s. (dále jen „společnost“). Prohlašuji, že jsem se seznámil též s etickým kodexem České asociace orální historie a že se jím budu při své činnosti v rámci SPQP řídit, stejně jako interními předpisy podle § 7 odst. 6 písm. g) a § 8 odst. 3. písm. d) stanov, až budou přijaty. 

Souhlasím s tím, aby moje elektronická adresa pro běžnou komunikaci a elektronická adresa na doméně gmail.com pro přístup ke sdíleným dokumentům byly poskytnuty ostatním členům společnosti. Souhlasím se správou svých osobních údajů uvedených v této přihlášce v souladu s příslušným ustanovením zákona č. 101/2000 Sb., o ochraně osobních údajů v platném znění.
_______________________





______________________


Datum








Podpis





(za ekvivalent podpisu se v souladu s § 3 odst. 5 stanov 





považuje zaslání přihlášky jako přílohy k e-mailu 






z elektronické adresy pro doručování písemností)

