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  Slovenský zväz ľadového hokeja, Matričná komisia, Trnavská cesta 27/B, 831 04 Bratislava


V zmysle platných Stanov, poriadkov a smerníc SZĽH a podľa čl. 4 ods. 11 Stanov SZĽH, riadni členovia podľa čl. 4 ods. 3 Stanov SZĽH pre športovo – technické potreby vytvárame združenie v zmysle § 829 až § 841 Zákona č. 40/1964 Z.z a násl. Občianskeho zákonníka. Členovia ZDRUŽENIA bez právej subjektivity musia mať sídlo prevádzky v jednej a tej istej obci.         





Na základe priloženej ZMLUVY O ZDRUŽENÍ bez právnej subjektivity riadnych členov SZĽH  medzi:  *Hrubo orámované vyplní žiadateľ            																	            									





										 





							    


     


    


  	











						     *Čiarkované vyplní SZĽH            


						     		


	                      	  





         deň          mesiac    rok


podpísanej dňa:                				Vás žiadame o schválenie evidencie Z D R U Ž E N I A  bez právnej 


             	subjektivity riadnych členov SZĽH s názvom:


























v zmysle článku 4 ods. 11 Stanov SZĽH.


ZDRUŽENIE  riadnych členov SZĽH  vzniká na základe vnútrozväzovej športovo - technickej potreby a je bez právnej subjektivity.


Žiadame, aby kmeňové registračné preukazy hráčov riadnych členov SZĽH (hokejových klubov) boli vystavované pod spoločným názvom.


Súčasťou musí byť riadne vyplnený formulár F22 „Výmena KRP v rámci Z D R U Ž E N I A  bez právnej subjektivity riadnych členov SZĽH v zmysle  čl. 4 ods. 6  RP SZĽH. 





	









































								   


								                     


                                                                                                                        




















			


               


              Akékoľvek zmeny je klub povinný bez zbytočného odkladu nahlásiť najneskôr do 15 dní v písomnej for�me na Matriku SZĽH. 












































								





Názov a adresa  1. riadneho člena (hokejového klubu) : 


/oficiálne registrovaný na Matrike SZĽH/			




















Sídlo prevádzky (Zimný štadión):                                                                   


						                         





Názov a adresa  2. riadneho člena (hokejového klubu) : 


 /oficiálne registrovaný na Matrike SZĽH/




















Sídlo prevádzky (Zimný štadión):


                                                                                                 








Podpis/y/  štatutárnych zástupcov 2. riadneho člena /hokejového klubu /: /podľa podpisových vzorov  zaregistrovaných na Matrike SZĽH /


				





			


            Vzor aktuálneho odtlačku                  


			              pečiatky hokejového klubu


     								








EČČ:                                                                                                                            





Dátum registrácie  na Matrike SZĽH:














  


		        *Čiarkované vyplní SZĽH            





Spoločný názov Z D R U Ž E N I A  bez právnej subjektivity riadnych členov SZĽH 


 :


                                           





Spoločný skrátený názov Z D R U Ž E N I A  bez právnej subjektivity riadnych členov SZĽH  (ak je v zmluve):


                                           





    





Podpis/y/  štatutárnych zástupcov 1. riadneho člena /hokejového klubu /: /podľa podpisových vzorov  zaregistrovaných na Matrike SZĽH /


				





			


           Vzor aktuálneho odtlačku                  


			              pečiatky hokejového klubu





     Prihláška na evidenciu Z D R U Ž E N I A  


bez právnej subjektivity 2 riadnych členov SZĽH


		     (2 hokejové kluby)








EČZ:                                                               








IČO klubu:                                                                                                                                                                                                             








IČO klubu:                                                                                                                                                                                                             








EČČ:                                                                                                                                  





                                                                                                   


                                                                                          


                                                                                                      


                                                                                                                                                                                                        


                                   





Prijatý za člena SZĽH uznesením VV SZĽH





číslo zápisnice:





zo dňa: 











Pečiatka a podpis štatutárneho zástupcu SZĽH:








Osoba zodpovedná za činnosť ZDRUŽENIA bez právnej subjektivity riadnych členov SZĽH  (meno, priezvisko, adresa, telefónny /faxový/ kontakt, mobil, e-mail):











									                       Dátum vyplnenia tlačiva:                     						       Deň         Mesiac     Rok                          deň       mesiac     rok


	   


					








                                                                                                         


                                                                                                    


                                                                                                     


                                                                                                


                                                                                                





                                                                                                                                                                                      





                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                





                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      





                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                           





Zodpovedná osoba Z D R U Ž E N I A:	      Vzorový podpis zodpovednej osoby:                                                                                                                          


 *meno vypíšte aj paličkovým písmom *                                                                                         


                                                                                                                                             


                                                                                                                                                                                                                      





                                                                                                                                      





Prevzaté Matričnou komisiou SZĽH:














*Čiarkované vyplní SZĽH            











