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Prihlaska za ¢lena podporného fondu

Po oboznameni sa so StatGtom podporného fondu zriadenom pri Rade predsedov OZP v SR prihlasujem sa
za Clena do uvedeného fondu a zavdzujem sa plnit' vSetky povinnosti, ktoré pre mna z tohto clenstva
v zmysle Statatu vyplyvaju.

Meno a priezvisko Zamestnanie (pracovisko, Utvar) Déatum narodenia Poznamka

Trvalé bydlisko Clenom ZO OZP v SR ¢.

od

vlastnoru¢ny podpis ¢lena

Vyplni vybor ZO OZP v SR
Vybor ZO OZP v SR potvrdzuje spravnost’ udajov
a hodnovernost’ vlastnoru¢ného podpisu prihldseného ¢lena.

peciatka a dva podp. vyboru ZO OZP v SR

V pripade mojho tmrtia ziadam, aby prislusna jednorazova finanéna pomoc z podporného fondu OZP v SR,
ktorého som riadnym ¢lenom, bola v zmysle Statutu tohto fondu vyplatena jednému z nizsie uvedenych
mojich pozostalych. Pre tento narok je smerodajné iba mnou uvedené poradie opravnenych pozostalych.

Poradie pozostalych

Por.

Sislo Meno a priezvisko Trvalé bydlisko Datum narodenia | Pribuzensky pomer

Nevypliujte!
OZP v SR potvrdzuje Vase ¢lenstvo v podpornom foNde 00 ........cccccveveiieiieiicie e
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