
                                                                               Президенту КРОО «Пограничное братство» 

                                                                               Славину Игорю Викторовичу 

                                                                                от____________________________________ 
                                                                                                                  (фамилия и.о.)                    
 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 

Я, ____________________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество полностью) 

 
Дата рождения (полностью)_______________________________________________________ 

Паспортные данные _____________________________________________________________ 

Место прописки_________________________________________________________________ 

 ______________________________________________________________________________ 

Место фактического проживания___________________________________________________ 

 ______________________________________________________________________________ 

Образование ___________________________________________________________________ 

Специальность _________________________________________________________________ 

Место работы и должность _______________________________________________________ 

 ______________________________________________________________________________ 

Домашний телефон _____________________________________________________________ 

Мобильный телефон_____________________________________________________________ 

E-mail, Skype ___________________________________________________________________ 

Годы службы в рядах вооруженных сил РФ, название пограничного округа, в/ч, должность,  
звание ________________________________________________________________________ 
 ______________________________________________________________________________ 

 ______________________________________________________________________________ 

прошу принять меня в члены Калужской региональной общественной организации воинов –        
пограничников, ветеранов военной службы и боевых действий пограничных войск «Погранич-

ное братство». Поддерживаю цели и задачи КРОО «Пограничное братство», обязуюсь участвовать в 

ее деятельности, выполнять требования Устава и решения руководящих органов, принимать участие 

в плановых собраниях и конференциях, своевременно оплачивать членские взносы, заботиться об 

укреплении авторитета КРОО «Пограничное братство» и расширении ее рядов. 

 

С Уставом КРОО «Пограничное братство» ознакомлен, обязуюсь не разглашать конфиден-

циальную информацию, связанную с деятельностью данной организации. 

Даю  согласие  на обработку моих персональных данных в соответствии  с  законодательством РФ. 

                       _________________________                              ___________________ 
                                           дата                                                            подпись 
 

*Все сведения, указанные в заявлении, являются конфиденциальной информацией и не подлежат разглашению 


