
POLSKI ZWI ĄZEK KRÓTKOFALOWCÓW  
członek Międzynarodowej Unii Radioamatorskiej IARU 

 

 
nie wypełniać 

 

 ZGŁOSZENIE KLUBU KRÓTKOFALARSKIEGO 
DO OBSŁUGI KART QSL 

 

 
Uwaga:  Informacje należy wypełniać  bardzo starannie pismem  blokowym. Dane zawarte w wypełnionej Informacji  będą wykorzystywane przez  

Oddział Terenowy PZK, oraz Zarząd Główny PZK wyłącznie  dla realizacji zadań związanych z obsługą kart QSL 
 
Pełna nazwa klubu (rozdzielać wolnym polem) 
                          

                          

                          

 
Adres siedziby klubu (ulica, nr domu, nr mieszkania, kod pocztowy, miejscowość – rozdzielać wolnym polem) 
                          

                          

 
Adres pocztowy (rozdzielać wolnym polem) 
 
 

                         

 
 

                         

 
nr telefonu z kierunkowym 

 
adres poczty elektronicznej (e-mail) 
  

 
 __          

 
znak wywoławczy 

 
kat.lic. 

 
moc 

 
woj 

 
powiat 

 
lokator 

 
 

                         

 
inne znaki wywoławcze radiostacji klubu  (rozdzielać wolnym polem) 
 
 

                         

 
 

                         

 
Imię,  nazwisko, znak  prezesa klubu, kierownika lub innej osoby, upoważnionej do reprezentowania klubu 
                          

 
Osoby upoważnione do dostarczania i odbioru kart QSL do obsługi (imię, nazwisko, znak) 
                          

                          

 
 
                          

                          

 
Zobowiązujemy się do przestrzegania regulaminów, zasad i wytycznych, obowiązujących i stosowanych w obrocie kart 
QSL w Polskim Związku Krótkofalowców oraz przepisów IARU, dotyczących służby radioamatorskiej i służby 
amatorskiej satelitarnej. Zobowiązujemy się do bezzwłocznego informowania Oddziału Terenowego PZK 
realizującego obsługę wymiany kart QSL o wszelkich zmianach danych wchodzących w zakres niniejszego zgłoszenia.  
Wyrażam zgodę* - nie wyrażam zgody* na publikowanie tych danych w krajowych i zagranicznych publikacjach typu 
„CALLBOOK”.  ( * niepotrzebne  skreślić ). 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
dnia 

 

 
 
 
 
 

Podpis osoby upoważnionej do reprezentowania Klubu 
 

adnotacje  Zarządu  Oddziału / Zarządu  Głównego : 
 
 
 
 

 

 


