
ЗАЯВЛЕНИЕ   

В первичную организацию 

общественного  

объединения «Белорусский 

союз женщин» 

Гродненский государственный 

 медицинский университет  

 

__________________________________ 

полное ФИО 

 

__________________________________ 

факультет 

_______________________________ 

Курс, группа 

 

тел.моб. ______________________ 

 

 

  Прошу принять меня в члены молодёжного крыла первичной 

организации общественного объединения «Белорусский союз женщин» 

учреждения образования Гродненский государственный медицинский 

университет. С Уставом общественного объединения «Белорусский союз 

женщин» ознакомлена и обязуюсь выполнять все его положения. 

 

 

«_____» ___________20__   г.   ____________________ 

подпись 
 

 


