Президії ГО «ДОВ УБА»  обласного (регіонального) відділення УБА
Заява про вступ до УБА
Прошу прийняти мене в члени Української бібліотечної асоціації

Прізвище_____________________________________

Ім’я__________________________________________

По батькові___________________________________

Рік народження_________

Освіта________________________________________

   (вказати один з варіантів: середня, середня спеціальна бібліотечна, середня спеціальна інша, вища бібліотечна, вища інша)
Місце роботи

Назва бібліотеки (організації )______________________________________
(вказати повну назву без скорочень)
________________________________________________________________

Посада__________________________________________________________

Адреса бібліотеки (організації )_____________________________________

(поштовий індекс, область, місто,населений пункт, вулиця, номер будинку) 
________________________________________________________________


Контакти

Контактний телефон______________________________________________

Електронна пошта________________________________________________

Поштова адреса для листування_____________________________________
(поштовий індекс, область, місто, населений пункт, вулиця, номер будинку / квартири чи ін.)
________________________________________________________________

Зобов`язуюсь виконувати Статут УБА, дотримуватись положень Кодексу етики бібліотекаря та сплачувати щорічні добровільні пожертвування
Дозволяю використовувати мої персональні дані для внесення у базу даних членів УБА та статистичної обробки
Підпис___________________



Дата__________________
Банкiвськi реквiзити ГО «ДОВ УБА»  для сплати добровільних пожертвувань:
ГО «Донецьке обласне відділення Української бібліотечної асоціації»
код ЄДРПОУ - 26042303
р/р - 26009300889643
АТ «Державний ощадний банк України» 

В особі ТВБВ №10004/0284 філії
МФО - 335106

Призначення платежу: добровільні пожертвування від індивідуального члена (офіційного партнера) ГО «ДОВ УБА»  за 2019 р. ____________ (ПІБ повністю або назва установи, населений пункт).
Прохання надсилати копію платіжних доручень (квитанцій) на електронну адресу ГО «ДОВ УБА»:  library@krm.net.ua 
Розміри добровільного пожертвування:

- для індивідуальних членів УБА - від 100 гривень на 2019 рік,

- для індивідуальних членів-студентів – від 25 гривень на 2019 рік,

- для офіційних партнерів УБА (бібліотечні установи) – від 500 гривень на 2019 рік;

- для офіційних партнерів УБА (інші установи) – від 1000 гривень на 2019 рік.

__________________________________________________________________

Увага! Членство в ГО «ДОВ УБА» може бути лише індивідуальним!

__________________________________________________________________

Примітка:

Разом з копією квитанції обов’язково надіслати скановану копію Заяви про вступ до ГО «ДОВ УБА» з власним підписом на вказану вище адресу.

Можна оригінал заявки з копією платіжного документу надіслати на поштову адресу ГО «ДОВ УБА»: 84331, Донецька область, м. Краматорськ, вул. Марії Приймаченко, 16.
