ΑΙΤΗΣΗ  ΕΓΓΡΑΦΗΣ  ΜΕΛΟΥΣ  ΣΤΟΝ  ΟΡΕΙΒΑΤΙΚΟ ΣΥΛΛΟΓΟ ΑΓΡΑΦΩΝ (Ο.Σ.Α)

Επώνυμο : ……

Όνομα : ………

Όνομα πατρός : ……

Οδός : ………                                                          Αριθ. :…

Περιοχή (Δήμος) : ……                                           Τ.Κ.: …

Τόπος γέννησης : ………

Ημερ/νία γέννησης : ……

Επάγγελμα : …………

Υπηκοότητα :  …………

Κινητό τηλ. : ….                                                                Τηλ. Κατοικίας : …

E – MAIL :  …

Δηλώνω ότι αποδέχομαι το καταστατικό του Ορειβατικού Συλλόγου Αγράφων (Ο.Σ.Α) και επιθυμώ σύμφωνα με τις διατάξεις και τους σχετικούς νόμους, να εγγραφώ μέλος του Ο.Σ.Αγράφων. Γνωρίζω επίσης ότι ο Ορειβατικός Σύλλογος Αγράφων (Ο.Σ.Α) διατηρεί και επεξεργάζεται αρχείο με τα δεδομένα προσωπικού χαρακτήρα της αίτησής μου αποκλειστικά για τους αναφερόμενους στο καταστατικό σκοπούς του και συγκατατίθεμαι γι΄ αυτό.
Απαγορεύω ρητά κάθε άλλη χρήση των ως άνω δεδομένων από το Σύλλογο Ο.Σ.Α. για άλλους σκοπούς, ιδιαίτερα διαφημιστικούς ή εμπορικούς, χωρίς την έγγραφη συγκατάθεσή μου.

Τοπόλιανα………………………..2025

Υπογραφή………………………….

[bookmark: _GoBack]Τον/την ανωτέρω προτείνουν τα εξής μέλη του Ο. Σ. Αγράφων.

…………………………………                             ………………………………….

              
Νο απόδειξης………………….                              Αρ.Μητρώου…………………..
Εγκρίνεται η εγγραφή του/της ανωτέρω ως μέλος κατά την……………………2025  Συνεδρίαση του Δ.Σ.

            Ο  ΠΡΟΕΔΡΟΣ                                      Ο ΓΕΝ. ΓΡΑΜΜΑΤΕΑΣ
