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                    Sindicatul Naţional al Agenţilor de Poliţie din  

          România

     CERERE DE ADERARE


Subsemnatul(a) …………………................…………………., fiul(fiica) lui ……….......……........…şi ....……….....…………, domiciliat(a) in localitatea ………………………..........…., judeţ(sector)……...…….......………….., strada ………………………………………, nr. ..………bloc ………, apt. ……, cod numeric personal ………………………............................................................nr. Telefon.............................................incadrat(a) in funcţia de................................. la……………………………………………….., doresc sa fac parte din Sindicatul Naţional al Agenţilor de Poliţie – S.N.A.P., in calitate de membru  şi sunt de acord cu reţinerea cotizaţiei lunare, direct pe statul de plata.


Cunosc prevederile statutului S.N.A.P., drepturile şi obligaţiile care revin membrilor de sindicat in conformitate cu prevederile Legii dialogului social nr. 62/2011.
Imputernicesc reprezentantul Sindicatului National al Agentilor de Politie, - S.N.A.P., sa ma reprezinte la serviciul Financiar –Contabilitate.

           Data şi locul, 





Semnatura,

    ……………………………


       ……………………………..


Cererea a fost aprobata şi inregistrata sub nr. ...........….din data de …………………..





Aprob …………………….  L.S.
____________________________________________________________________________________
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