ASOCIATIA PROFESORILOR SI EDUCATORILOR DIN SPITALE -

APES

Str. Pridvorului nr. 11, Bl. 14, Sc B, Et.3, Ap 34, Sector 4, Bucuresti
telefon 0724 452745, e-mail: info@profesoridespital.ro

CERERE ADERARE
Doamna Presedinte,
Subsemnatul(@).........ccccveereiiiriiiinieeee e, cu domiciliul
in..
SITAAA i , Nl.......... , bloc....... , scara....... ,
etaj......, ap......., sector/judet......... , posesor(are) a BI / Cl seria ............ ,
111 S , eliberat(a) ladata de ........cceevvveenerennnenn. de catre Sectia de
POLItI® .o, , avand cod numeric
PEISONAl ...ocvviiiiieiieieeiieee e , va rog sd aprobati inscrierea mea 1n randul

membrilor Asociatiei Profesorilor si Educatoriloe din Spitale - APES.

Datai..ccoooeeiiiei

SEeMNALULA.....oeeeeeeeeeiee e


mailto:info@profesoridespital.ro

