ZADOST
0 POSKYTNUTI DOTACE Z ROZPOCTU OBCE LUDGEROVICE

dotace pro rok:

Zadatel:
(dplny a

presny nazev)

Pravni forma Zadatele:

IC:

DIC:

Adresa

Zadatele:

Ulice:

.

C.p.

Obec:

PSC

Tel.:

datova

Mt schranka

E-mail:

Webova

stranka:

Bankovni spojeni:

Cislo Gétu Zadatele: Kod banky:

Nazev banky:

Specificky
symbol:

Adresa banky:

Statutarni zastupce Zadatele:

Jméno, piijmeni a titul:

Pracovni
zarazeni, funkce:

Adresa:

Telefon:

Mobil:

E-mail:

Formula¥ ,,ZAadost o dotaci* se sklada z Prilohy ¢. 1 a ¢. 2

Ostatni povinné prilohy:

a)
b)

c)
d)
e)

Vypis z rejstiiku spolki — https://or.justice.cz/ias/ui/rejstrik
Casteény vypis z Evidence skuteénych majiteli (tyké se spolki) —
https://esm.justice.cz/ias/issm/rejstrik
Kopie smlouvy o ziizeni bankovniho uétu (pouze v pripadé, Ze je ucet zrizen)
Usneseni prisluSnych organi zadatele k ovéreni osoby opravnéné k jednani
Pi‘edloZeni ucetnich vykazi za posledni ucetni obdobi
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Priloha ¢. 1

Dotace na podporu ¢innosti, ktera je hlavni naplni Zadatele
a na jednorazové sportovni, kulturni, zdravotné socialni nebo jiné verejné
prospésné ¢innosti

Plan ¢innosti na dany rok - rozpis akei v¢. terminu):

Uc¢el a vysSe pozadované dotace:

Pocet ¢leni organizace k 1.1. prislusného roku do 18 let (déti a mladez):

Pocet ¢leni organizace k 1.1. prislusného roku nad 18 let (dospéli):

Datum:............. Podpis (pripadné) razitko zadatele: .....................
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Piiloha ¢. 2

Cestné prohlaseni k Zadosti o dotaci

Prohlasuji, Ze nemdme 7Zadné zdvazky po lhité splatnosti vi¢i zdravotnim
pojistovnam, Ceské spravé socidlniho zabezpeceni, finan¢nimu ufadu
a rozpoctu obce Ludgetovice.

Nazev zadatele:

Datum:

Podpis:

(statutarniho zastupce Zadatele o dotaci)

Razitko:



