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	ANADOLU ÜNİVERSİTE KÜTÜPHANELERİ KONSORSİYUMU DERNEĞİ

ASIL ÜYE FORMU
	Fotoğraf

(yapıştırmayınız)




	T.C. Kimlik No
	     

	Adı Soyadı
	     


Nüfus Cüzdan Kaydı
	Baba Adı
	     
	Anne Adı
	     

	Doğum Yeri
	     
	Uyruğu
	     

	Doğum Yılı
	   /    /     
	Kan Grubu
	     

	İli
	     
	İlçesi
	     

	Medeni Hali
	     
	
	


Adres ve İletişim Bilgileri
	Ev Adresi
	     

	Cep Tel.
	     
	E-mail
	     

	Kurumu
	     
	İş Tel.
	     

	İş Adresi
	     


Eğitim Bilgileri
	 FORMCHECKBOX 

	Lisans
	 FORMCHECKBOX 

	Y. Lisans
	 FORMCHECKBOX 

	Doktora
	 FORMCHECKBOX 

	Diğer :      

	Mezun Olduğu Okul
	     

	Fakülte
	     
	Bölüm
	     

	Meslek
	


Anadolu Üniversite Kütüphaneleri Konsorsiyumu Derneği

Başkanlığı’na

Derneğin tüzüğümü okudum. Amacını ve çalışma koşullarını benimsedim. Yasalarda ve tüzükte belirtilen “üye olma” koşullarını taşıyorum. Dernek giriş aidatı (50 TL) ve bu yılın aidatı olan (30 TL) 80 TL’yi ödemeyi kabul ediyorum. Asıl üyeliğe alınmamı diler, saygılarımı sunarım.    /  /    .

Adı Soyadı - İmzası

     

Yönetim Kurulu’nun ......../......../........   günlü ve ........ sayılı toplantısında “asıl üyeliğe” kabul edilmiş ve “Asıl Üye Kayıt Defteri”ne ........ sayı ile kaydı yapılmıştır.


Yazman
Başkan
