[image: image1.jpg]



Á T L É P É S I   N Y I L A T K O Z A T

Alulírott átlépek a Hivatásos Tűzoltók Független Szakszervezetének (HTFSZ)

…………………………….…………egységéből a(z) …..…...…………….……….…. egységébe.

Hozzájárulok, hogy az alábbi adataimat (személyiségi jogaim biztosítása mellett) a HTFSZ továbbra is nyilvántartásban tartsa:
1., Név: …………………………………………….………………………
2., Anyja neve: …………………………………………………………….
3., Állandó lakcíme: ……………………………………………………………………………………………
4., Szolgálati helye: ………………………………………………………
5., Születési hely, idő: …………………………………………………….
6., E-mail cím: …………………………………………………………….
7., Telefonszám: …………………………………………………………..
8., Adóazonosító jel:  (   (   (   (   (   (   (   (   (   (
9., Számlavezető bank neve: ………………………………………………
10., Bankszámlaszám: ( ( ( ( ( ( ( ( - ( ( ( ( ( ( ( ( - ( ( ( ( ( ( ( (
Kelt:








………………………………..








Átlépő aláírása

A SZAKSZERVEZETI EGYSÉGEK TÖLTIK KI!

Az átlépés dátuma:……………………………..(aktuális hónap első napja)

Küldő egységnél: tagsági azonosító: ……………….……, a tag tartozása: ………..………………………..

Küldő egységvezető aláírása: ………………………..…….......
Fogadó egységnél: tagsági azonosító: …………………… helyi tagdíj mértéke: ....................... (Ft/hó)

Fogadó egységvezető aláírása: …………………………………
Ezen átlépési nyilatkozat és annak bármely csatolt anyaga bizalmas, jogi védelem alatt áll, a nyilvános közléstől védett. Kizárólag a HTFSZ tag nyilvántartására használható fel. Tilos a nyilatkozatot vagy annak bármely csatolt mellékletét lemásolnia, vele visszaélnie. 
