
VARDAS PAVARDĖ
Adresas, telefonas, el.p.

Šiaurės vakarų Lietuvos vietos veiklos grupės
valdybai

PRAŠYMAS DĖL NARYSTĖS
__________
(Data)
____________________________
			           (Vieta) 

      Prašau priimti mane į Šiaurės vakarų Lietuvos vietos veiklos grupę.



Pridedama:


____________________				_________________________
Vardas Pavardė					Parašas







