Příloha žádosti
Příloha k žádosti
PLNÁ MOC

pro žadatele o dotaci z rozpočtu Středočeského kraje v oblasti podpory:
Podpora kultury, historických akcí a slavností
Název projektu (stručný a výstižný) – uvést stejný název, který je v žádosti:
	


ZMOCNITEL (žadatel -fyzická nebo právnická osoba, která plnou moc uděluje):
	Fyzická osoba:
Jméno:                                    příjmení:                                         r. č.:

	Právnická osoba:
Název:                                                                                             IČ:

Statutární orgán:

	Adresa trvalého bydliště fyzické osoby/sídlo právnické osoby:

Obec:                                                                                              PSČ: 

Ulice:                                                                       čp.:                                  č. or.: 


(nehodící se škrtněte)
zplnomocňuje

ZMOCNĚNEC (osoba, která svým podpisem plnou moc přijímá):

	Fyzická osoba:
Jméno:                                    příjmení:                                         r. č.:

	Právnická osoba:
Název:                                                                                             IČ:

Statutární orgán:

	Adresa trvalého bydliště fyzické osoby/sídlo právnické osoby:

Obec:                                                                                              PSČ: 

Ulice:                                                                       čp.:                                  č. or.: 


(nehodící se škrtněte)
k:
-
zastupování ve věci podání žádosti o poskytnutí dotace SK Podpora kultury, historických akcí a slavností
ANO  / NE 
-
podpisu smlouvy o poskytnutí dotace SK Podpora kultury, historických akcí a slavností formou účelové dotace
ANO  / NE 
-
přijímání zásilek
ANO  / NE 
- přijetí dotace poskytnuté SK z Podpory kultury, historických akcí a slavností
ANO  / NE 
-
zastupování ve věci vyúčtování dotace poskytnuté SK z Podpory kultury, historických akcí a slavností
ANO  / NE 
(při volbě odpovědi ANO  / NE  označte vždy křížkem jednu z možností)
	Podpis zmocnitele:

Datum a místo:
	Podpis zmocněnce:
Datum a místo:
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