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PRISTUPNA IZJAVA
Izjavljujem da prihvaćam odredbe međunarodnog Statuta ,  odredbe Statuta IPA Sekcije Hrvatska i druge akte udruge, kao i da ću do 31. siječnja svake godine uplatiti članarinu za tekuću godinu te molim prijem u IPA Sekciju Hrvatska
	
	SPOL

	
	M  
	Ž

	Prezime , (ime oca) i ime
	

	Datum rođenja
	

	Mjesto , općina i država rođenja
	

	Adresa prebivališta
Poštanski broj
	

	Radno mjesto, PU
	

	Kontakt telefoni , e-mail
	

	Strani jezici
	

	Hobi
	

	Datum :
	
	Potpis :
	


	REGIONALNI KLUB
	
	


Potvrđuje se da podnositelj molbe ispunjava uvjete za prijem u IPA Sekciju Hrvatska u svojstvu    REDOVNOG    //   PRIDRUŽENOG   //    IZVANREDNOG člana ( potrebno podcrtati točan status)
	     TAJNIK :
	M.P.
	      PREDSJEDNIK :

	
	
	


NACIONALNI REGISTAR ČLANOVA:

Iskaznica broj : _________________                     Datum izdavanja : ________________
                                                        M.P.                                                  

                                                                                                       Evidentirao :








            _______________________

INTERNATIONAL POLICE ASSOCIATION


SEKCIJA HRVATSKA


Smiljansko Polje 7/1, 53 000 Gospić


Web: � HYPERLINK "http://www.ipa.hr" �www.ipa.hr�   E-mail: � HYPERLINK "mailto:ipa@ipa.hr" �ipa@ipa.hr� 

















2 slike


za putovnicu

















