OKRESNI
MYSLIVECKY SPOLEK
OPAVA

PLNA MOC

Ja, niZe uvedeny a podepsany &len CMMJ z.s., OMS Opava, timto davam plnou moc

Panu/pani (dile jen zmocnénec)

Jméno, pfijmeni

dat. Nar. bytem

k tomu, aby mé zastupoval na jednani Snému CMMJ, z.s., OMS Opava, IC: 67777503,
konaném dne 21.3.2025 od 16.00 hod. v Zamku Kravarfe v Kravarich, a aby mym
jménem v plném rozsahu a bez omezeni vykonaval vSechna prava ¢lena CMMJ na

tomto snému.

Jméno a pfijmeni clena
Davajiciho zmocnéni

(zmocnitel)

Datum narozeni Adresa

Vlastnoru¢ni podpis
zmocnitele

datum

Tuto plnou moc v plném rozsahu prijimam.

podpis zmocnénce

Delegace na sném OMS Opava 5. kvétna 2024




