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ЗАЯВЛЕНИЕ
Физического лица о вступлении в члены
Ассоциация фандрайзеров


Я, __________________________________________________________________________________

ФИО Кандидата–физического лица

Настоящим заявляю о своём намерении вступить в члены Ассоциации фандрайзеров и подтверждаю своё согласие:

· Действовать в соответствии с Уставом и локальными нормативными актами Ассоциации;
· Исполнять решения Общего собрания членов Ассоциации, Совета Ассоциации и других органов управления Ассоциации;
· Своевременно сообщать об изменении сведений, представленных в Ассоциацию;
· Надлежащим образом исполнять иные обязанности и требования, предусмотренные Уставом и локальными нормативными актами Ассоциации.

Настоящим принимаю и обязуюсь соблюдать Этический кодекс фандрайзера, принятый Ассоциацией.


		_______________                   _________________________
[bookmark: _GoBack]		подпись				Ф.И.О.
	
АНКЕТА

1.Общие сведения о Кандидате:
1.1. ФИО физического лица
______________________________________________________________________________

1.2. Почтовый адрес:______________________________________________________________



1.1. Телефон (с кодом  города):	
Моб. телефон для рассылки уведомлений ________________________________________
Факс (с кодом города):	
Адрес электронной почты:	
Дополнительный адрес электронной почты: ________________________________________
Адрес веб-сайта:	

1.3. Рекомендующие члены Ассоциации (физические лица)
Ф.И.О.______________________________________________________________________
Организация_________________________________________________________________
Электронная почта____________________________________________________________
Мобильный телефон___________________________________________________________

Ф.И.О.______________________________________________________________________
Организация_________________________________________________________________
Электронная почта____________________________________________________________
Мобильный телефон___________________________________________________________

1.4. Организация-работодатель:______________________________________________________

1.5. Краткое описание опыта в качестве фандрайзера (не более 100 слов)













2. Гарантии

1.2. Кандидат гарантирует оплату взносов в имущество Ассоциации фандрайзеров в порядке и сроки, предусмотренные Уставом и иными локальными нормативными актами Ассоциации.

1.3. Кандидат гарантирует, что представленная выше информация является полной, правдивой и точной. 

1.4. Кандидат обязуется незамедлительно уведомить Ассоциацию о любых изменениях в представленной им информации.

Приложения:
Этический Кодекс фандрайзера
Согласие на обработку персональных данных Кандидата.
	_______________                   _________________________
	подпись				Ф.И.О.






















СОГЛАСИЕ НА ОБРАБОТКУ ПЕРСОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ

г. Москва                                                                                                   «____» _____________ 20___г.

Субъект персональных данных, __________________________________________________________________________________________________________________________________________________
                                                                                                     (ФИО полностью)
паспорт:  серия ________ номер ______выдан_______________________________________________________, дата выдачи__________________, проживающий(ая) по адресу: ____________________________________________________________________________________индекс________ 
принимаю решение о предоставлении моих персональных данных и даю согласие на их обработку свободно, своей волей и в своем интересе. 
Наименование и адрес оператора, получающего согласие субъекта персональных данных: 
 «Ассоциация фандрайзеров», ОГРН 1137799019335, ИНН 7728401963, находящийся по адресу: 117292, г. Москва, ул. Кедрова д.5 корп.1 пом. VIII, комн.1.
Со следующей целью обработки персональных данных: 
вступление в члены Ассоциации и участие в деятельности Ассоциации в качестве его члена.
Перечень персональных данных, на обработку которых дается согласие субъекта персональных данных: 
фамилия, имя, отчество; почтовый адрес; мобильный телефон; электронные адреса.
Перечень действий с персональными данными, на совершение которых дается согласие, общее описание используемых оператором способов обработки персональных данных: 
Обработка вышеуказанных персональных данных будет осуществляться путем сбора, систематизации, накопления, хранения, уточнения (обновления, изменения использования), обезличивания, блокирования, уничтожения персональных данных).
Срок, в течение которого действует согласие субъекта персональных данных, а также способ его отзыва, если иное не установлено федеральным законом: 
срок действия настоящего согласия  – на период членства в Ассоциации.
Подпись субъекта персональных данных: 

	_______________                   _________________________
	подпись				Ф.И.О. (полностью)
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