
Председателю 
Международного общественного 
объединения зубных техников 

 
Заявление 

 
Прошу принять меня в постоянные члены Международного общественного объединения зубных техников. 
С Уставом Организации ознакомлен(а) и согласен(а). 
Информирован(а) о размере суммы членских взносов, которые обязуюсь вносить на счет Организации в 

установленные сроки. 
Обязуюсь активно участвовать в уставных мероприятиях Организации с соблюдением Закона Республики Беларусь 

Об Общественных организациях. 
Информирован(а), что в случаях несоблюдения уставных положений Организации или не уплаты членских взносов в 

установленные сроки и размере, Совет вправе исключить меня из Организации без возмещения уплаченных членских 
взносов и материальных ценностей, предоставленных Организации в качестве добровольных пожертвований. 
  
Дата: ________________  Личная подпись _________________ 
 
Данные о заявителе: 

ФИО полностью ________________________________________________________________________________________ 

Профессия ____________________________________________________________________________________________ 

Место работы (полное название учреждения, ЛПУ и др.), рабочий телефон ______________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________ 

Дата рождения ________________________ 

Почтовый домашний адрес ______________________________________________________________________________ 

Индекс __________________________, телефон / факс _______________________________________________________ 

Моб. тел.: ___________________________________ Е-mail ____________________________________________________ 

О всех изменениях профессионального статуса, адресов и телефонов обязуюсь своевременно сообщать в Секретариат 
Организации 
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