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ŽÁDOST O ZALOŽENÍ PRÁVNICKÉ OSOBY

Já, níže podepsaný/á:
Jméno a příjmení: 	________________________________________________________
Datum narození: 	________________________________________________________
Místo trvalého pobytu: 	________________________________________________________
E-mail: 	________________________________________________________

prohlašuji, že jsem zmocněn k zastupování právnické osoby: 
[bookmark: _Hlk101451157]Název:	________________________________________________________
IČ, bylo-li přiděleno:	________________________________________________________
Adresa sídla:	________________________________________________________
	
a žádám o založení právnické osoby do AIS SFŽP ČR:

	
Název:	________________________________________________________
IČ, bylo-li přiděleno:	________________________________________________________
Adresa sídla:	________________________________________________________	




	
Odůvodnění:

	




Prohlašuji, že všechny informace uvedené v žádosti jsou aktuální a pravdivé.

__________________________________
	podpis žadatele		
Přílohy k žádosti
1) Kopie plné moci

Za SFŽP ČR vyřizuje:	Mgr. Lucie Fabiánová, Oddělení řízení programů II.
Státní fond životního prostředí ČR, sídlo: Kaplanova 1931/1, 148 00 Praha 11
korespondenční a kontaktní adresa: Olbrachtova 2006/9, 140 00  Praha 4, T: +420 267 994 300; IČ: 00020729
www.narodniprogramzp.cz, www.sfzp.cz, www.mzp.cz, Zelená linka: 800 260 500, e-mail: dotazy@sfzp.cz
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