
 
 

A D E Z I U N E 

Subsemnatul(a) / Societatea____________________________________ 

domiciliat/ sediul social în localitatea ___________________________________, 

str. ____________________________ nr. ____, bloc ____, scara _____, ap. ____, 

judeţul/sectorul ________________________, telefon: _____________________, 

e-mail ________________________, posesor al CNP/CUI __________________, 

de profesie/ domeniul de activitate _____________________________________, 

în cadrul __________________________________________________________, 

doresc să devin membru al Asociaţiei de Psihologie Aplicată şi Ştiinţe Conexe „No 

Stress Center”, cunoscând şi acceptând Statutul Asociaţiei. 

În calitate de membru al Asociaţiei, consimt să achit contravaloarea 

cotizatiei în sumă de 30 lei, trimestrial, contribuind prin aceasta la realizarea 

scopurilor Asociaţiei. 

Suma menţionată va fi achitata prin depunere în contul IBAN al Asociaţiei, 

nr. RO82 RZBR 0000 0600 1332 2546, deschis la RAIFFEISEN BANK, agenția 

Brâncoveanu sau prin numerar la casieria Asociației.  

⁪Doresc să primesc Newsletter APASC. 

⁪Sunt de acord ca datele mele de identificare să fie utilizate în baza de 

date APASC. 

APASC se obligă să respecte prevederile Legii 677/nov./2001 

 

Data:        Semnătura, 

_______________       ____________________ 


