Koleżanki i Koledzy,


Na stronie internetowej Oddziału Gdańskiego Polskiego Towarzystwa Psychologicznego znajduje się internetowa lista członków PTP. Na liście tej mogą znaleźć się wszyscy członkowie Oddziału Gdańskiego PTP, którzy wypełnią ankietę i wyrażą taką wolę. Mamy nadzieję, że przyczyni się ona do usprawnienia komunikacji między członkami PTP oraz z innymi osobami i instytucjami zainteresowanymi naszą działalnością.

W ankiecie należy umieścić tylko te informacje, które mają znaleźć się na liście internetowej.

Ankieta:

1. Nazwisko i imię: ...................................................................................................................

2. Ukończona uczelnia, kierunek studiów i tytuł naukowy: .....................................................

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

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

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

3. Zakres realizowanej działalności psychologicznej i kompetencje: ........................................

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

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

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

4. Uzyskane specjalizacje, uprawnienia i licencje: ....................................................................

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

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

5. Kontakt (np. adres e-mail, telefon, adres pocztowy itp.) :......................................................

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

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

Oświadczenie:


Oświadczam, że informacje podane w niniejszej ankiecie są prawdziwe i wyrażam zgodę na przechowywanie ich i przetwarzanie przez Zarząd Oddziału Gdańskiego PTP oraz opublikowanie na stronie internetowej Polskiego Towarzystwa Psychologicznego.

 Data i podpis: ..........................................................................

