Prihlaska do nadstavbové ¢éasti Podp urného fondu (PF) NOS PPP

pro samostatného ¢lena, jehoz ZO (MO, DO) se nepfihlasila do nadstavbové Casti

Prijmeni

JMéno Narozen(a)
Bydlisté

Tel./mobil E-mail

Jsem ¢lenem ZO (MO, DO) NOS PPP nazev

organizacni €islo

Souhlasim - nesouhlasim**  se zasilanim svazovych zprav na m{j vySe uvedeny e-mail

Beru na védomi: 1. statut PF NOS PPP,

2. vznik Ucasti v nadstavbové ¢asti od 1. dne kalendarniho mésice
po doruceni pfihlasky a uhrazeni pfispévku.

Zavazuiji se: hradit pfedem pravidelné na u¢et NOS PPP
¢astku 240,- K& na obdobi nasledujicich 12 mésicu.

Datum:

Podpis ¢lena:

Potvrzujeme, Ze pfihlaseny(4) je ¢lenem naSi
ZO (MO, DO).

razitko a podpis ¢lena vyboru ZO (MO, DO)

silné ordmované vypini svaz

Datum doru¢eni NOS PPP

Datum registrace

Datum uhrazeni pfispévku

Datum vzniku Ucasti v nadstavbové ¢asti PF

** nehodici se Skrtnéte




