
 

POLSKIE TOWARZYSTWO PENITENCJARNE 

            

 

DEKLARACJA 

 

Deklaruję przystąpienie do Polskiego Towarzystwa Penitencjarnego zobowiązując się równocześnie do przestrzegania Statutu i realizowania celów 

Towarzystwa 

Imię i nazwisko …………………………………………………………………………………………  

Data urodzenia …………………………………………  

Adres ……………………………………………………………………………………………………. 

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

Zawód i miejsce pracy …………………………………………………………………………………. 

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

Tel. służbowy ……………………………Tel. prywatny …………………………..……….. E-mail ……………………………….. 

 

Podpis ………………………….  

 

Akcelerator Kultury w Kaliszu ul. Nowy Świat 2A, 62-800 Kalisz, REGON 250011694 

polskietowarzystwopenitencjarne@op.pl,  

PKO BP SA 1 w Kaliszu 42 1020 2212 0000 5102 0083 1099  

mailto:polskietowarzystwopenitencjarne@op.pl

