	MREŽA „SPORAZUM PLUS“ 

PRISTUPNICA 

ZA ČLANSTVO U MREŽI „SPORAZUM PLUS “  
:

_____________________________________________________________________________                          
                                                                ( Naziv organizacije)   
Adresa organizacije : 
_____________________________________________________________________________                

Telefon:                                                                 Fax no:  
Email:                                                                   web stranica:
Potpisivanjem ove pristupnice organizacija:
1. Prihvata sadržaj Povelje o osnivanju i Statuta Mreže.  
2. Prihvata načele i principe Kodeksa ponašanja za članice Mreže Sporazum plus 

3. Potvrđuje članstvo u Mreži „Sporazum plus“ .,
 Ime i prezime ovlaštene osobe                                           Potpis 

                                                             M.P.
_______________________
______________________
Mjesto i datum                                                        
____________________




Molimo da popunjenu Pristupnicu pošaljete na kontakt informacije sekretarijata Mreže, faks broj       033 644 810; 611 798; 611 834, ili putem elektronske pošte:  prijava@cpcd.ba 
