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PŘIHLÁŠKA K REGISTRACI

v Asociaci klubů historických vozidel  V ÚAMK ČR

Na Strži 9, Praha 4   140 00 Czech Republic

PŘESNÝ NÁZEV SDRUŽENÍ : ……………………………………………………………………………………………………………….

CELKEM ČLENŮ : …………………………   Z TOHO MLÁDEŽE DO 15 LET:……………………………………..

IČO : …………………………………        ČÍSLO ÚČTU : ………………………………………………….              

PŘEDSEDA 

PŘÍJMENÍ, JMÉNO : ______________________________________________________RČ :_________________________

ADRESA BYDLIŠTĚ : ____________________________________________PSČ : ___________________

TELEFON :              ____________________________________MOBILNÍ TELEFON : ___________________________

E-MAIL :                   ___________________________________________________________________________________       

MÍSTOPŘEDSEDA 

PŘÍJMENÍ, JMÉNO : ______________________________________________________RČ :_________________________

ADRESA BYDLIŠTĚ : ____________________________________________PSČ : ___________________

TELEFON :              ____________________________________MOBILNÍ TELEFON : ___________________________

E-MAIL :                  ____________________________________________________________________________________

HOSPODÁŘ 

PŘÍJMENÍ, JMÉNO : ______________________________________________________RČ :_________________________

ADRESA BYDLIŠTĚ : ____________________________________________PSČ : ___________________

TELEFON :              ____________________________________MOBILNÍ TELEFON : ___________________________

E-MAIL :                 _____________________________________________________________________________________ 

ČLENSKÁ SCHŮZE ZE DNE  ………………….. ROZHODLA O VSTUPU DO AKHV v ÚAMK ČR A ZAVAZUJE SE ŘÍDIT JEJÍMI STANOVAMI.

JAKO PŘÍLOHA JE K TÉTO PŘIHLÁŠCE PŘIPOJEN ZÁPIS Z ČLENSKÉ SCHŮZE SDRUŽENÍ OBSAHUJÍCÍ ÚDAJE O VOLBĚ STATUTÁRNÍHO ORGÁNU SDRUŽENÍ A STANOVY POTVRZENÉ MV ČR.

SÍDLO KLUBU / ADRESA PRO ZASÍLÁNÍ POŠTY :

_____________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________  PSČ :________________________________

 E-MAIL: _____________________________________________________________________________________________   

TEL./FAX:____________________________________________________________________________________________

V ……………………………………………., DNE …………………………….

                                                                                                                                 ----------------------------------------------------

                                                                                                                                        PODPIS PŘEDSEDY SDRUŽENÍ

