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	ΑΙΤΗΣΗ
ΕΓΓΡΑΦΗΣ ΜΕΛΟΥΣ



Προς τον
Σύλλογο Εργαζομένων
Τράπεζας Πειραιώς


ΟΝΟΜΑ:    _____________________________________________________________


ΕΠΩΝΥΜΟ:   __________________________________________________________


ΠΑΤΡΩΝΥΜΟ: _________________________________________________________

ΑΡΙΘ. ΜΗΤΡΩΟΥ ΤΡΑΠΕΖΑΣ -------------------

ΚΑΤΑΣΤΗΜΑ  ή 					
ΔΙΟΙΚΗΤΙΚΗ ΜΟΝΑΔΑ:__________________________________________________

Κινητό τηλέφωνο: 
Προσωπικό e-mail:

Συνάδελφοι,

Παρακαλώ με αυτή την αίτησή μου, να με εγγράψετε ως μέλος στον Σύλλογό σας και να προχωρήσετε στην παρακράτηση της νόμιμης εισφοράς όπως προβλέπεται στο καταστατικό του Συλλόγου.
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