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POLSKIE TOWARZYSTWO STWARDNIENIA ROZSIANEGO (PTSR) 
 

Nr 

ANKIETA i DEKLARACJA dot. przyjęcia w poczet członków wspierających PTSR 
 

część I 
 
Nazwisko....................................................Imię/imiona........................................................ 
Data urodzenia.......................................................................................................... 
 
Adres zamieszkania: 
Kod   -   Miasto..................................Gmina....................................... 
Dzielnica.......................................Ulica......................................nr .....m......tel.......... 
Tel. kom. ……….……………………………..E-mail.............................................. 
 
Adres do korespondencji: 
Jeśli taki jak wyżej zaznacz krzyżyk przy tak  jeśli nie prosimy o uzupełnienie: 
Kod   -   Miasto..................................Gmina....................................... 
Dzielnica.......................................Ulica......................................nr .....m......tel.......... 
Tel. kom. ……….……………………………..E-mail.............................................. 
 
Dodatkowy kontakt : 
Nazwisko, imię...................................................................................tel.. ....................... 
 

DEKLARACJA 
 

Proszę o przyjęcie mnie w poczet członków wspierających Polskiego Towarzystwa Stwardnienia 
Rozsianego 
 
Zobowiązuję się wpłacać składki roczne w wysokości 36,00 zł (stan 1.12.2006 r.) na konto PTSR o 
numerze 94 2130 0004 2001 0405 6198 0004 
 
Data wypełnienia ankiety i deklaracji.......................................................................... 
 
Podpis........................................................................................................................... 
 
Zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. Nr 133, poz. 883) 
wypełniając ten formularz wyrażam zgodę/ nie wyrażam zgody* na przetwarzanie przez Polskie 
Towarzystwo Stwardnienia Rozsianego moich danych osobowych zamieszczonych w tym formularzu i 
wykorzystania ich tylko do wewnętrznych celów statutowych PTSR. Podanie danych jest dobrowolne. 
Przyjmuję do wiadomości, iż mam prawo wglądu do swoich danych, ich poprawiania oraz wyrażenia 
sprzeciwu wobec ich przetwarzania.  
 

Przyjęto w poczet członków wspierających Polskiego Towarzystwa Stwardnienia Rozsianego w dn. 
.................................................................................................... 
 
 
Przewodniczący..................................................Pieczęć......................................... 

*niepotrzebne skreślić 
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Członkostwo  w  Polskim Towarzystwie Stwardnienia Rozsianego  ustało  decyzją Rady Oddziału  

nr ....................  z dnia ................................ z powodu 

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

 

Przewodniczący......................................................................                     Pieczęć........................................................................ 

Część II 
 

Dla wszystkich, którzy chcą zostać członkami wspierającymi Polskiego Towarzystwa Stwardnienia 
Rozsianego 

 

 
Polskie Towarzystwo Stwardnienia Rozsianego powstało dla chorych na stwardnienie rozsiane, ich rodzin, 
przyjaciół oraz wszystkich, którzy chcieliby im pomóc i działać na rzecz poprawy  warunków życia chorych 
na SM i zwiększenia świadomości społecznej dotyczącej tej choroby. 
 
Każdy z nas ma coś co mógłby dać innym -  może to być pomoc w dojeździe na zajęcia rehabilitacyjne czy 
spotkanie w oddziale, pomoc przy obsłudze komputera, fachowa wiedza, sprawne ręce czy oczy. Choroba 
zabrała chorym zwykle bardzo wiele, ale nie odebrała nam wszystkim możliwości dawania i  radości  jaką się 
z niej czerpie. Czasem bywa tak, że coś, co dla jednej osoby jest łatwe i dostępne dla drugiej staje się 
niemożliwe do zdobycia czy  wykonania. Warto wtedy wiedzieć, że można liczyć na czyjąś pomoc.  Warto też 
poczuć jak to jest, gdy pomagamy sobie i się doskonalimy pomagając innym. 
 
 Ci, z pośród  naszych członków, którzy są zdrowi mogą wiele pomóc ofiarowując naszemu stowarzyszeniu 
nie tylko swój czas czy umiejętności, ale i radość z życia.  
 
 PTSR  to organizacja samopomocowa, w której każdy może pomagać i liczyć na pomoc innych. 
 
Zastanówmy się, co każdy z nas może zrobić - dla organizacji, dla siebie i innych. Odebranie telefonu, 
rozmowa, udzielanie informacji w biurze, pakowanie wysyłki -  jest wyciagnięciem ręki do drugiej osoby.  
 
Prosimy pamiętaj o tym przy wypełnianiu poniższej ankiety!  
 

W jakich w  pracach Polskiego Towarzystwa Stwardnienia Rozsianego chcę brać udział?         
 
    a) praca w biurze                                              tak          nie,   jeśli tak wypełnij tabelkę 

Rodzaj pracy Ile godzin w tygodniu Ile godzin w miesiącu 

Rozmowy telefoniczne   

Uzupełnianie bazy danych   

Załatwianie spraw organizacji na 
mieście 

  

Porządkowanie dokumentacji   

Wysyłce książek   

Przyjmowanie interesantów   

Inne, jakie ?   

 
Czy możesz odpisywać na listy przychodzące do PTSR?             tak  nie 
 
Czy możesz pomagać w sprzątaniu biura?                                    tak            nie 
 
Czy możesz pomagać w pakowaniu wysyłek?                                 tak            nie 



 3 

 
  
 
  b) zdobywanie funduszy 
                      pisanie projektów                          tak                nie  
                      pisanie listów do sponsorów          tak               nie  
          szukanie źródeł finansowania/kontaktów do firm i instytucji: 
  - projektów                tak               nie 
  - wydarzeń i akcji                                     tak               nie 
  - wydawnictw                                            tak               nie 
  - działalności bieżącej Towarzystwa        tak               nie 
 
(Z pomocą doświadczonych osób)  
 Może masz inne pomysły na zdobywanie funduszy? Napisz jakie. 
...........................................................................................................................................................................
...........................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................... 
c) transport 
Czy możesz, jadąc swoim samochodem na spotkania PTSR, zabierać jeszcze kogoś?                     
  tak             nie   
 
d) akcje i wydarzenia specjalne 
Czy może włączyć się w organizowane przez ans akcje i wydarzenia specjalne np. organizacja koncertu, 
balu charytatywnego czy spotkania świątecznego? 
  tak             nie   
 
e) inne propozycje  w jakich jeszcze pracach mógłbyś uczestniczyć?            
...........................................................................................................................................................................
...........................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................... 
 
Dziękujemy za wszelką zadeklarowaną pomoc.  
Prosimy pamiętaj o tym, że jesteś członkiem naszego Towarzystwa i zawsze możesz włączyć się do 
wspólnej pracy jeśli nie teraz to w przyszłości jak poczujesz się lepiej jak nabierzesz chęci.       
  
    


