Форма 2 к Положению о членстве в Саморегулируемой организации Ассоциация «Союз кадастровых инженеров»

	

       ФОТО
	А Н К Е Т А
соискателя в члены Саморегулируемой организации Ассоциация «Союз кадастровых инженеров»





	1.
	Фамилия:
	
	Имя:
	
	Отчество:
	

	2.
	Почтовый адрес:
	

	3.
	Место жительства[footnoteRef:1]: [1:  Указывается, если не совпадает с почтовым адресом] 

	

	4.
	Дата рождения:
	
	5.
	Место рождения:
	

	6.
	Паспортные данные:
	
	выдан:
	«
	
	»
	
	
	
	г.

	

	7.
	Контактный телефон:
	(моб.)
	
	(дом.)
	

	8.
	ИНН:
	
	9.
	Е-mail:
	

	10.
	Вид документа, подтверждающего наличие профессиональных знаний (нужное отметить):
	   ИНКА2, 
   Решение комиссии о результатах экзамена 

	Реквизиты документа:
	

	11.
	СНИЛС:
	
	

	12.
	Образование:
	

	Сведения об образовании (когда и какие учебные заведения окончили, специальность, квалификация)








	








	
13.
	
Форма организации кадастровой деятельности:
	

	
13.1.
	
· - в качестве индивидуального предпринимателя

	ЕГРНИП:
	

	Дата регистрации в качестве ИП:
	

	
13.2.
	
· - в качестве работника юридического лица

	Наименование юридического лица:
	

	ИНН юридического лица:
	
	Телефон:
	

	е-mail:
	
	Адрес местонахождения:
	

	

	
13.3.
	
· - в качестве работника юридического лица (совмещение)

	Наименование юридического лица:
	

	ИНН юридического лица:
	
	Телефон:
	

	е-mail:
	
	Адрес местонахождения:
	

	

	
14.
	
Место фактического осуществления деятельности КИ:
	




«___» ____________ 20___ г.                                  ___________________/_________________/
                                                                                                                                    (подпись)                      ( расшифровка подписи)
 М.П. КИ
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