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FILIALA _____________ORGANIZAŢIA____________________ 

                 (comună / oraş / municipiu)  
 
 

A D E Z I U N E 
 

Subsemnatul ____________________________________________________, născut(ă) la data 

de __________________ în localitatea _______________________, judeţul/sectorul _____________, 

domiciliat(ă) în localitatea _____________________, judeţul/sectorul _____________, str. 

_________________________________, nr.______, bl._____, sc.____, apart.______, posesor al BI/CI, 

seria_____, nr._________________, eliberat de Poliţia _______________________, la data de 

__________________, CNP____________________________, telefon fix ___________________, 

telefon mobil _________________________,  email _______________________________________, 

studii__________________________________, profesia ____________________________, ocupaţia 

_____________________________ , în conformitate cu dreptul de asociere prevăzut de art. 40 din 

Constituţia României, cunoscând prevederile Statutului şi Programului Politic al Blocului Unităţii 

Naţionale, asumându-mi recunoaşterea şi respectarea acestora şi realizarea scopului şi obiectivelor 

partidului, îndeplinind condiţiile prevăzute de lege, solicit să ader la Blocul Unităţii Naţionale.  

În conformitate cu legea Partidelor Politice nr. 14 din 9 ianuarie 2003, art. 8, alin. 3, declar pe 

proprie răspundere că  nu sunt membru al altui partid politic..  

 

 

Data                                                                                                                                      Semnătura  

______________                                                                                                                  ______________ 

 
Aprobat preşedinte organizaţie      
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