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Alulírott(ak), a  ........................................................................................................................  
mint jogi személy részéről kijelentjük, hogy a Hírközlési és Informatikai Tudományos 
Egyesület célkitűzéseit és programját elfogadva, az Egyesület jogi tagjai sorába lépünk. 
A jogi tagok jogait és kötelességeit magunkra nézve kötelezőnek ismerjük el, s ennek 
megfelelően kötelezzük magunkat 
 

 
évi ____________________ Ft 

 
tagsági díj fizetésére, melyet a HTE által kiállított számla alapján átutalunk. 

(Jogi tagdíj mértéke továbbra is önkéntes, „ajánlott minimális” tagdíj nonprofit szervezet, mikro- 
és kis- vállalkozás számára 45 eFt/év, középvállalat számára 200 eFt/év, nagyvállalatok 
számára 450 eFt/év. A vállalati besorolás is önkéntes) 

 
A cég / vevő neve (számlán szereplő név):  .................................................................................  

Címe (számlán szereplő cím):  .....................................................................................................  

Adószáma:  ............................................................................................................................  

Honlapja:  ...............................................................................................................................  

A HTE kitegye-e az Önök linkjét a saját honlapjára? � igen � nem 

Cégvezető:  ............................................................................................................................  

Cégvezető beosztása:  ...........................................................................................................  

 

HTE összekötő:  .....................................................................................................................  

Telefon (lakás):  .......................................... Telefon (mhely):  ................................................  

Mobil:  ......................................................... Fax:  ...................................................................  

E-mail:  ...................................................................................................................................  

 

Számlafogadó (A számlát az alábbí névre / címre kérjük postázni, ha nem azonos a vevővel): 

 ...............................................................................................................................................  

 
20.....  …………………………  
 

……………………………………… P.H. 
 cégszerű aláírás 

 


