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अखिल भारतीय नाटाणी परिवार (समिति)
पंजीकृत कार्यालय - मन्दिर श्री सीतारामजी, छोटी चौपड़, जयपुर-302001
पत्र व्यवहार का पता - हंसा प्रकाशन, 57 नाटाणी भवन, मिश्रराजाजी का रास्ता, चांदपोल बाजार, जयपुर 302001
सदस्यता आवेदन फार्म
श्रीयुत महामंत्री जी
अखिल भारतीय नाटाणी परिवार (समिति),
जयपुर (राजस्थान)
		मैं अखिल भारतीय नाटाणी परिवार (समिति) का आजीवन/संरक्षक/साधारण सदस्य बनना चाहता/चाहती हूँ। सदस्यता पेटे नियमानुसार निर्धारित सदस्यता शुल्क (आजीवन 1100.00 रू./संरक्षक 1100.00 रू./ साधारण सदस्य द्विवार्षिक 101.00 रू.) राशि रू. ........................... अक्षरे ........................................................... .......................................... अग्रिम जरिये नकद/डी.डी. नं. ................................... दिनांक ................................. प्रेषित कर रहा/रही हूँ। मैं उक्त समिति के विधान, नियमों का पूर्णरूपेण पालना करूंगा/करूंगी। कृपया मुझे सदस्य बना अनुगृहीत करें। मेरे संबंध में जानकारी निम्नानुसार है:-
नाम.................................................................................................................................

         फोटो

पिता/पति का नाम............................................................................................................
गोत्र - नाटाणी    जन्म दिनांक..............................आयु.............  व्यवसाय...........................
पूर्ण पता ......................................................................................................................... ........................................................................................................................................
जिला ............................. राज्य .............................. पिनकोड............................................
फोन नं. (मय एस.टी.डी कोड)......................................... मो0 .............................................
ई-मेल पता .......................................................................................................................
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