_________________________
(vardas pavardė)

gimusio (-ios)_______________________

Darbovietė_________________________
Pareigos___________________________

Išsilavinimas,
 

specialybė__________________________
Tel. Nr.____________________________
El. paštas___________________________
Individualiosios Psichologijos Konsultantų

Asociacijos Prezidentui


                  

P R A Š Y M A S

________________________________

Data

Prašau priimti mane į Individualiosios Psichologijos Konsultantų Asociacijos narius. Pasižadu laikytis Asociacijos įstatų ir sumokėti 9 EUR dydžio nario stojimo mokestį ir mokėti 15 EUR dydžio metinį nario mokestį.

___________________________________

Asmens vardas, pavardė, parašas

