DOK-YAD
SİNOP BOYABAT DODURGA KÖYÜ
SOSYAL YARDIMLAŞMA VE DAYANIŞMA DERNEĞİ
ÜYELİK FORMU


TC KİMLİK NO			:
ADI				:
SOYADI			:
BABA ADI			:
ANNE ADI			:
DOĞUM YERİ VE TARİHİ	:
İLİ				:
İLÇESİ				:
İKAMET ADRESİ		:

EV TELF.			:
CEP TELF.			:
E.MAİL ADRESİ		:
MESLEĞİ			:
EĞİTİM DURUMU		:
TARİH 
İMZA



Dodurga Köyü Sosyal Yardımlaşma Ve Dayanışma Derneği Tüzüğüne ve Yönetim Kurulu Kararlarına uygun olarak Derneğinize üye olmak istiyorum. Üyeliğe kabul edilmem durumunda bütün yükümlülüklerimi yerine getireceğimi beyan ve kabul ederim.


DİKKAT: Bu bölüm Derneğin ilgili Komisyonunca doldurulacaktır.


Üyelik Onay Tarihi						Dernek Üye No:
 Karar No:
