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BELÉPÉSI NYILATKOZAT 
 
 
 
 
 

Alulírott, mint a-------------------------------------------------------------------------------------- 
----------------------------------------------------------------------------------------    / intézmény/ 
---------------------------------------------------------------------------------------------------/cím / 
 
vezetője kérem, hogy az Egységes Gyógypedagógiai Módszertani Intézmények Országos 
Egyesületének rendes tagjai közé  való belépésünket támogassák. 
 
Az Egyesület Alapszabályát megismertük, az abban foglaltakat önmagunkra nézve 
kötelező érvényűnek elfogadjuk. 
 
 
 
 
 
Dátum :………………………………………….. 
 
 
 
 
 
 
                                                                               ………………………………………… 
                                                                                                        aláírás 


