BIYOMETDER

Biyomedikal Metroloji
Hizmet Sunuculari Dernegi

BiYOMEDIKAL METROLOJi HiZMET SUNUCULARI DERNEGI

UYE FORMU

GERCEK KiSiLER BASVURU BILGILERI

Adi Soyadi: Kimlik No:
Anne Adi: Dogum Tarihi (GG/AA/YY): Fotograf
Baba Adi: E-mail Adresi 1:
Cep Telefonu: E-mail Adresi 2 :
Telefon: CJEvis
Adres Bilgisi
ikamet Adresi:
Mezun oldugu Universite ve Blim :
Posta kodu: ilce: Sehir/Ulke:
Yazisma Adresi (Farkli ise):
Posta kodu: ilce: Sehir/Ulke:
Meslek: Mezun Oldugu Okul :
TUZEL KiSiLER BASVURU BILGILERI
Kurum Adi: Unvan:

Kurum Adresi:

Vergi Numarasi / Vergi Dairesi

Posta kodu: ilce: Sehir/Ulke:

TUZEL KiSiLER TEMSIL EDECEK KiSiNi BILGILERI
Adi Soyadt: Kimlik No: Dogum Tarihi (GG/AA/YY):
Cep Telefonu: E-mail Adresi 1:

UYELIK BILGILERI

Referans Uye Ad:

Talep Edilen Uyelik Cinsi Uyelik Sartlar

O Tizel Uyelik

yuktmludar.

Uye olacak kisinin sahsen miiracati ile gerceklesir. Tiizik Madde 15’de tanimlanan giris ve yillik aidat miktarini 6demekle

O Fahri Uye

Uye olacak kisinin sahsen miiracati ile gerceklesir. Tiiziikk Madde 15’de tanimlanan giris ve yillik aidat miktarini 6demekle
yukimludar.

[ Ggrenci Uye

Ogrenci Uyeler Bu kapsamdaki tiyelikler giris ve yillik aidattan muaftir.

Uyelik basvurusunun degerlendirmeye alinmasi icin asagidaki maddelerin okunmasi ve kabul edilmesi gerekmektedir.

] Yukarida vermis oldugum bilgilerin tamaminin dogrulugunu onayliyorum.

[ Biyomedikal Metroloji Hizmet Sunuculari Dernegi Tiizigiinii okudum, onayliyorum.

[J Dernek ile ilgili her tuirlii bilgi ve etkinlik paylasimini mail/sms ile almayi kabul ediyorum.

Bu bolim Biyomedikal Metroloji Hizmet Sunuculari Dernegi tarafindan doldurulacaktir.

[J Yapilan toplanti sonucu yukarida bilgileri bulunan gercek/tiizel kisinin Gyeligi uygun bulunmustur.

[ Yapilan toplanti sonucu yukarida bilgileri bulunan gergek/ttzel kisinin tyeligi uygun bulunmamustir.
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