

Jméno a příjmení : _________________________________________________
Bydliště : __________________________ _____rodné číslo : _______________
Jsem členem v SDH : ________________ okres _____________ kraj ____________________

Žádám o přestup do SDH : ____________ okres _____________ kraj ___________________

Členské příspěvky k datu _____________________ mám řádně uhrazeny.

O přestup žádám ke dni : _____________,   přikládám novou členskou přihlášku a fotografii.
V _____________________ dne _______________










______________________











podpis člena

Vyjádření k přestupu současného SDH :

SOUHLASÍME  –  NESOUHLASÍME 










______________________











razítko a podpis
