Biedrības „Latvijas Šaha federācijas” valdei
	

	/Nosaukums/

	

	/Reģistrācijas numurs/

	

	/Adrese/

	


IESNIEGUMS

        Lūdzu uzņemt ________________________________________________  Latvijas Šaha federācijā kā biedru.  

Noteikt biedra naudu _____ EUR (______________________________) mēnesī.

Pilnvarotā persona: ____________________________________,

(vārds, uzvārds)

E-pasts: _______________________________

_____________________
___________________
________________

(Amats)
(Paraksts)
(paraksta atšifrējums)

Rīgā

____.___.201_
