
DEKLARACJA 
 
 
Proszę o przyjęcie mnie jako członka Stowarzyszenia Historyków Sztuki, Oddział w Krakowie. 
 
Imię i nazwisko .......................................................................................................................................................... 

Data i miejsce urodzenia ............................................................................................................................................ 

Adres (z kodem); e-mail ............................................................................................................................................. 

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

Ukończone studia wyższe na ...................................................................................................................................... 

Stopień naukowy ......................... uzyskany w roku .................................................................................................. 

Miejsce pracy i funkcja .............................................................................................................................................. 

Praca w organizacjach naukowych i społecznych ...................................................................................................... 

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

Prace naukowe publikowane ...................................................................................................................................... 

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

Tytuł pracy magisterskiej, nazwisko promotora ........................................................................................................ 

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

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

Oświadczam, że zapoznałem /zapoznałam się ze Statutem i Regulaminem SHS, zobowiązuje się opłacać składki 
członkowskie oraz brać czynny udział w pracach Stowarzyszenia. 
W przypadku rezygnacji z członkostwa zobowiązuję się do dnia skreślenia mnie z listy członków uiścić składki. 
Życiorys w załączeniu. 
 

Podpis 
 

____________________ 
 

 
Członkowie wprowadzający: 

 
___________________        ___________________ 
 
 
Komisja kwalifikacyjna Oddziału Krakowskiego Stowarzyszenia Historyków Sztuki na posiedzeniu w dniu 
................ nie / zakwalifikowała do przyjęcia w poczet członków SHS Pana / Panią 
 
 
..................................................................................................................................................................................... 

 
 
 
_______________________             _______________________ 
 
 
 
_______________________      Kraków, dnia ............................... 


