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Členská přihláška do spolku MAS Mezi Hrady 
	FYZICKÁ OSOBA
příjmení a jméno 
datum narození
bydliště*
telefon
e-mail
	



	PRÁVNICKÁ OSOBA
název subjektu
sídlo na území MAS (popř. místo působnosti*)
IČ
telefon/email
web stránky
jméno zastupující osoby 
mobil
e-mail
	

	Zájmová skupina**
	☐ rozvoj obcí v regionu
☐ volnočasové aktivity
☐ zemědělci
☐ církev
☐ podnikatelé	
☐ školství

	Sektor**
	☐ veřejný
☐ soukromý


*Partneři MAS musí mít v území působnosti MAS bydliště, sídlo nebo provozovnu nebo musí prokazatelně na daném území místně působit. Rozhodnutí o místní působnosti daného subjektu je v kompetenci MAS.
** Vyberte pouze jednu možnost
☐ Žádám tímto o vstup do spolku „MAS Mezi Hrady“ a prohlašuji, že jsem se seznámil/a se stanovy spolku a souhlasím s nimi.
☐ Podpisem stvrzuji pravdivost uvedených údajů a v případě změny je budu hlásit Kanceláři MAS.
☐ Souhlasím se zpracováním uvedených údajů pro účely evidence členské základny Spolku a se zveřejněním svého jména na webových stránkách Spolku.
☐ Čestně prohlašuji, že jsem zcela bezúhonný a svéprávný. 


	___________________________			     __________________________
       Místo a datum					               Podpis (popř. razítko)
Přihlášku zašlete: poštou na adresu spolku (www.mezihrady.cz/kontakty.  O schválení Vašeho členství Valnou hromadou Vás budeme informovat. Děkujeme.
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