Zadost o poskytnuti podpory
ZKOUSKY VYKONNOSTI TRILETYCH KLISEN PLEMEN CMB, N a SN

(vySe podpory: do 13.000,- K¢)
Identifikaéni udaje

Zadatel
Datum narozeni (FO) IC RC
Titul pfed (FO) PFijmeni zadatele (FO) Jméno zadatele (FO) Titul za (FO)

Obchodni jméno pravnické osoby, dle vypisu z obchodniho rejstfiku (PO)

Titul pred (PO) Prijmeni zéstupce pravnické osoby (PO) Jméno zastupce pravnické osoby (PO) Titul za (PO)
Obec (mésto) Cast obce Cislo domovni
Méstska cast Ulice Cislo orienta&ni

PSC Telefon — pevny Telefon — mobilni Fax

Okres Emailova adresa

Bankovni spojeni
Nazev banky Cislo ugtu zadatele Kéd banky Specificky symbol

Klisna (€islo, jméno, datum narozeni):

Zakladni zkouska vykonnosti konana:

Dne:

Misto konani:

Celkovy pocet bod:

Zapsana do HPK, PK:*

*(spravné zakrouzkujte)

ASCHK z.s., U Hfebd&ince 479, 397 01

Vv Dne Podpis(y) statutarnich zastupcu Otisk razitka zadatele
(u pravnické osoby vzdy)

Asociace svazu chovateli koni Ceské republiky z.s., U Hreb&ince 479, 397 01 Pisek
ICO: 00551643
tel/fax: +420 382 210 644 , info@aschk.cz




