
Председателю  Совета Ассоциации  профессионального сообщества
и родительских организаций по развитию ранней помощи
[bookmark: _GoBack]Самариной Л.В.


« _____» _______________ 20____г. 


Заявление о вступлении в Ассоциацию профессионального сообщества и родительских организаций по развитию ранней помощи.
 (для физических лиц)

Я,________________________________________________________________________(ФИО) 
Прошу принять меня в члены Ассоциации. С Уставом Ассоциации ознакомлен.
Контактная информация: 
Регион____________________________________ 
Адрес: ___________________________________
Сайт:_____________________________________
Мобильный тел _____________________________________ 
Электронный адрес   _________________________________ 
Обязуюсь:
1. Принимать активное участие в деятельности Ассоциации 
2. Уплачивать членские взносы согласно Положению о членских взносах. 

Краткая информация о деятельности по направлению ранней помощи: 
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Согласен (согласна) на обработку персональных данных. 


Подпись __________________________
