Приложение №5б към КТД-2018
ДО
Ръководството на 
ФУНИС при УАСГ

З А Я В Л Е Н И Е

от 


…………………………………………………………………………………..…,

(име, презиме, фамилия)

работещ/а в:
…………………………………………………………………………………..…,

(звено / факултет при УАСГ)

длъжност:

…………………………………………………………………………………..…,

УВАЖАЕМИ КОЛЕГИ, 

С настоящото заявление изразявам желанието си да бъда приет/а за член на Синдикалната организация към ФУНИС при УАСГ, с което приемам, че:
· признавам и ще спазвам Устава на ФУНИС;

· не членувам в друга синдикална организация;

· ще ми бъде правена удръжка по ведомост за месечен членски внос в размер на ……… % от основната ми месечна заплата, която ще бъде превеждана по сметката на УСО.

Мобилен телефон:
..............................................................

Дата на раждане: 
..............................................................


E-mail:


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


ДАТА: ..........................




ЗАЯВИТЕЛ: ................................










  (подпис)
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