* * ) ¢ Adeziune seria nr.

* Filiala Judeteana
(judetul)
AUR *
> ¢ Organizatia locala
(municipiu, oras, comunad)
* *
Organizatia de bazd
: ALIANTA PEPITRU (cartier, saf)
- UNIREA ROMANILOR
/ ADEZIUNE Nr. sectie de vot:
Subsemnatul(a) , cetdtean roman,
nascut(d) la data de domiciliat Tn localitatea ,
la adresa
posesor al BI/CI/PA seria nr. eliberat de
valabil pand la ,cu CNP , In conformitate cu

dreptul la asociere prevdzut in art. 40 din Constitutia Romaniei, cunosca@nd prevederile Programului Politic
si ale Statutului Partidului Politic Alianta pentru Unirea Romanilor, ader la valorile, principiile, doctrina si
programul acestui partid, urmé@nd a milita pentru realizarea scopului si a obiectivelor acestuia,
obligdndu-mad sa respect statutul, disciplina si Codul de Eticd si Integritate al partidului, indeplinind
conditiile legale, solicit s devin membru al Partidului Alianta pentru Unirea Romanilor.
In conformitate cu Legea Partidelor Politice nr. 14 din 9 ianuarie 2003, republicatd, declar pe propria
rdspundere ca:
- sunt/nu sunt membru al unui partid politic (se taie varianta incorectd)
- nu am fost condamnat(d) pentru infractiuni de drept comun la o pedeapsa privativé de libertate,
fard a beneficia de amnistie sau de reabilitare, in conditiile legii penale
- nu am interdictie judecdtoreascd definitivd privind exercitarea drepturilor politice sau cetdtenesti
- nu am fost lucrdtor sau colaborator al Securitdtii, nu sunt lucrdtor operativ, inclusiv acoperit,
informator sau colaborator al vreunui serviciu de informatii
- nu sunt in vreuna din situatiile de incompatibilitate prevazute de lege

Cotizatie lunard:

|:| Imi pot asuma plata cotizatiei lunare Tn cuantum de , conform grilei de cotizare

*Declar pe propria raspundere cd ma Tncadrez intr-una dintre urmdtoarele categorii speciale
de membri: [ ]elevi [ |studenti [ |pensionari [ ]membricu venituri reduse

{persoane cu venit net sub 2000 ron lunar)

Comunicare:

Doresc sd fiu contactat(d) la: adresa de email

telefon

buta, Semnatura,

Cerere de adeziune aprobata in sedinta din data de:

Nume si prenume reprezentant for de conducere: Semnatura:




FISA MEMBRULUI DE PARTID *

AUR

*
Data nasterii Locul L' .
Ultimele studii absolvite: ALIANTA PENTRU

UNIREA ROMANILOR

Limbi strdine (limba si nivel cunoastere)

Profesia Ocupatia

Experientd in alte domenii de activitate:

Apartenenta politica anterioarda(Numele partidului/ perioada/ functia ocupatd)

Experientd in adminsitratia publica: (Numele institutiei/ perioada/ functia ocupatd)

Experientd in comunicare/relatii publice: (Numele institutiei/ perioada/ functia ocupatd)

Detalii implicare in activitatea de partid:

Activitate stradala Activitate birou Academia politica

Disponibilitate candidatura Permis de conducere Detin autoturism

Doresc sd fac parte din urmdtoarea comisie de specialitate de la nivel teritorial:

1. Afaceri Interne, Justitie si Apdrare 6. SGndtate

2. Afaceri externe si romdani de pretutindeni 7. Munca si Protectie Sociald

3. Economie, Finante - Bdnci, Transport si Infrastructurd 8. Culturd, Cercetare si Educatie
4. Agricultura si Dezvoltare Rurald 9. Tineret si sport

5. Mediu

Preferinte comunicare
Sunt de acord sd fiu introdus Tn urmdatoarele grupuri de comunicare media ale partidului:

FACEBOOK WHATSAPP EMAIL
[ IpA[ NU [ IpA[ NU [ IpA[ NU
Recomandare:

M-am inscris Tn partid la recomandarea domnului/doamnei
din localitatea

Informare privind prelucrarea datelor cu caracter personal

Datele cu caracter personal colectate sunt folosite in urmdtoarele scopuri:

- evaluareaq, validarea si confirmarea cererii de adeziune;

- furnizarea de informatii relevante prin intermediul e-mailului/telefonului/SMS-ului referitoare la activitatile
partidului;

- contactarea n vederea convocdrii la intalniri, evenimente sau sedinte;

- ultilizarea datelor pentru efectuarea unor statistici interne;

- transmitere datelor cdtre autoritdtiile publice atunci cdnd se impune.



