KARKONOSKIE  STOWARZYSZENIE  RZECZOZNAWCÓW MAJĄTKOWYCH

JELENIA GÓRA - WAŁBRZYCH

58-500 Jelenia Góra, al. Wojska Polskiego 54
DEKLARACJA CZŁONKOWSKA

1. IMIĘ I NAZWISKO ............................................... 

2. IMIĘ OJCA ............................MATKI .......................... 

3. DATA I MIEJSCE URODZENIA ...................................... 

4. WYKSZTAŁCENIE ................................................. 

5. STOPIEŃ NAUKOWY LUB ZAWODOWY .................................. 

6. SPECJALIZACJA ZAWODOWA ........................................ 

7. UPRAWNIENIA ZAWODOWE (NR, DATA UZYSKANIA.)................................ 
8. ADRES ZAMIESZKANIA (KORESPONDENCYJNY) .......................................... 

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

TEL .......................................... kom. …………………………… e-mail …………………….
9. MIEJSCE PRACY................................................ ……………........................................  

TEL./FAX........................................................................... 

10. PRZYNALEŻNOŚĆ DO STOWARZYSZEŃ I ORGANIZACJI ZAWODOWYCH 

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

Podając  powyższe dane proszę o przyjęcie mnie w poczet członków Karkonoskiego Stowarzyszenia Rzeczoznawców Majątkowych Jelenia Góra - Wałbrzych. 

Oświadczam,  że  znany  jest mi Statut KSRMJG-W i zobowiązuję się do przestrzegania zawartych w nim postanowień. 

..................................data.......................... 

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

                                 (podpis) 

_______________________________________________________________

Decyzja Zarządu 

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

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

(data)    (podpis Prezesa lub Sekretarza)

