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                     Judeţul/Sectorul: _______________
                     Localitatea: ____________________

____________________________________

CERERE DE ADEZIUNE

Subsemnatul  _________________________________________________,

născut la data de ______________ fiul lui ________________________ şi

al ____________________, de profesie _____________________, posesor

al actului de identitate _____________ cu seria ______nr. ____________,

CNP: ___________________________________, domiciliat în localitatea

_____________________ str. _________________________________, nr.

_____ bl. ______ sc. _____ etaj _______, ap. ___________, judeţul/sector

____________.

Declar prin prezenta că sunt de acord să devin membru al Partidului Liberal Democrat.

Telefon acasă:  ________________________________________________

Telefon serviciu: ______________________________________________

Telefon mobil: ________________________________________________

E-mail: ______________________________________________________

Data: _____________________

Semnătura

___________________

