
Lokalna akcijska grupa  „ LAG 5“ 

Trg sv. Justine 13, 20260 Korčula 
Temeljem članka 10. Statuta udruge, propisuje:  

PRISTUPNICU 

za primanje novih članova  

 

Naziv pravne ili ime i prezime fizičke osobe:  __________________________________________________________________ 

Adresa:      __________________________________________________________________  

Kontakt broj:      __________________________________________________________________ 

Kontakt mail:      __________________________________________________________________ 

OIB/MB:       

 

Odluka o pristupanju LAG 5  donesena na sjednici __________________________________________ održanoj ________________. 

         (naziv nadležnog tijela, samo za pravne osobe) 

 

Pristupnici priložena preslika odluke nadležnog tijela pravne osobe:  ⁭ DA    ⁭ NE 

                            (samo za pravne osobe) 

 

Pristupnici priložena preslika rješenja o registraciji:     ⁭ DA    ⁭ NE 

 

Jeste li u sustavu PDV-a        ⁭ DA    ⁭ NE      

  

                            (samo za pravne osobe)* 

 

*za jedinice lokalne samouprave Obavijest o razvrstavanju poslovnog subjekta prema NKD 
 

Osoba imenovana za zastupanje: __________________________________________________________________ 

    (samo za pravne osobe) 

 

Potpis: ______________________________  Pečat (samo za pravne osobe):   MP 

 

Potpisom ove Pristupnice fizička ili pravna osoba stupa u članstvo i preuzima sva prava i obaveze propisane Statutom LAG 5. 


