CERERE DE ELIBERARE CARNET

Sectorul nr.

Aprobat eliberarea unui nou carnet

Presedinte Data

Catre
ASOCIATIA DE AJUTOR PENTRU INMORMANTARE
S| CASA DE AJUTOR RECIPROC DEJ

Subsemnatul(a) , membru (3)
al asociatiei cu carnet nr. | inscris in data de ,
CNP , domiciliat in loc. ,
str. , nr. , bl , ap. :

cu A.l. tip (B.1.,C.1.) seria nr.

Rog aprobati eliberarea unui nou carnet din urmatoarele motive:

Data Semnatura

Eliberat duplicat carnet incepand cu data de:

SECRETAR



