
Приложение №1 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 
 

_____________________________________________________________________________ 

наименование юридического или физического лица 

в лице 

_____________________________________________________________________________ 

Ф.И.О. и должность руководителя / Ф.И.О. заявителя 

_____________________________________________________________________________ 

 

действующего на основании ____________________________________________________ 

указать правоустанавливающий документ (для юр. лица 

_____________________________________________________________________________ 

- Устав, для физ. лица - паспортные данные) 

 

просит принять _______________________________________________________________ 

наименование юридического лица или Ф.И.О. физического лица 

 

в члены Международного инновационного клуба «Архимед». 

 

Цели и задачи Клуба поддерживаю, Устав Клуба обязуюсь соблюдать. 

 

Подпись _____________________________________________________________________ 

 

 

Контактная информация: 

 



Адрес для переписки 

_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________ 

телефон ___________________________ факс ______________________________________ 

e-mail: _______________________________________________________________________ 

 

_____________________________________________________________________________ 

После получения от Вас правильно оформленной заявки, Секретариат Клуба рассмотрит Ваше 
заявление и, при положительном решении и разовой оплате услуг секретариата по изготовлению 
необходимых документов в размере 250 $ (долларов США), направит Вам именной сертификат, 
нагрудный знак и пластиковую карту. Возможна оплата в рублях по курсу ЦБ РФ на день оплаты. 

 

 

Реквизиты: 

ООО «АрхимедЭкспо» 

105187, г. Москва, ул. Щербаковская, д. 53, 

корпус В 

8(495) 366-03-44 

8(495)366-14-65 

ИНН 7719457222 КПП 771901001 

ОКПО 37303563, 

р/с 40702810800369092784 

в ПАО «БАНК УРАЛСИБ» 

БИК 044525787 к/сч 30101810100000000787 
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