
PLNÁ MOC


Já, níže podepsaný (-á) člen (členka) Kartografické společnosti ČR, se sídlem na adrese
Pod sídlištěm 9/1800, 180 00 Praha 8 – Kobylisy,  IČ  493 71 525, zapsané ve spolkovém rejstříku vedeném Městským soudem v Praze, oddíl L, vložka 4739,

Jméno Příjmení, nar. dd. mm. rrrr,
bytem Ulice, číslo popisné, PSČ, Obec,
 
uděluji plnou moc

Jméno Příjmení, nar. dd. mm. rrrr,
bytem Ulice, číslo popisné, PSČ, Obec,


k zastupování na členské schůzi Kartografické společnosti ČR, 
[bookmark: _GoBack]která se koná dne 3. 9. 2015 od 18:00 hodin v aule Zahradnické fakulty Mendelovy univerzity v Lednici, a to v plném rozsahu a bez omezení.


V ............................... dne .............. 2015.


Podpis zmocnitele: ………………………………………………………….




Výše uvedené zmocnění přijímám.


Podpis zmocněnce: ………………………………………………………….
