PŘIHLÁŠKA do MAS Staroměstsko 
Žádám tímto o vstup do občanského sdružení MAS Staroměstsko a prohlašuji, že jsem se seznámil/a se Stanovy MAS Staroměstsko, hodlám ji respektovat a podílet se na naplňování cílů MAS. 

________________________________________________________________________ 

Jméno a příjmení, titul fyzické osoby nebo osoby, která má pověření zastupovat v MAS 

právnickou osobu: …………………………………………………………………………………….. 

Rodné číslo: ………………………………………..
Datum narození: …………………………… 

Ulice a číslo domu trvalého bydliště: ………………………………………………………………...

PSČ: …………………………obec: ………….……………………………………………………….

Telefon: ……………………………….

Mobil: ………………………………….

e-mail: ………………………………… 

Právnická osoba – název: …………………………………………………………………………….. 

Sídlo: …………………………………………………………………………………………………….. 

IČ: ………………………………………

která má provozovnu na území MAS - adresa: …………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………. 

· Souhlasím s členskou korespondencí (pozvánky, oznámení, zápisy) na mou výše uvedenou elektronickou adresu.

V ……………................... dne: ……………………… 
………………………………………..










podpis
__________________________________________________________________________ 
(vyplní MAS Staroměstsko)
Výsledek projednání setkání Valné hromady MAS  Staroměstsko: 
ANO

NE

Členství schváleno od: ……………………………….
