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FORMULAR IDENTIFIKACE BANKOVNIHO UCTU PARTNERA

(Tento formular slouZi pro Ucely poskytnuti podpory z prostfedkd
Fondu evropské pomoci nejchudSim osobam a statniho rozpoctu CR)

MAJITEL UCTU *)

JMENO:
Zakladni Skola Vsetin, Luh 1544

ADRESA:
Jasenicka 1544

| MESTO  Vsetin | | PSC: 755 01
| ZEME: CR | [ 1€0: 60990406
KONT. OSOBA:
| TELEFON: | | FAX
| E—- MAIL:
BANKA

JMENO BANKY: CSOB, a.s.

ADRESA:
Dolni nam. 305

| MESTO: Praha 1 | | PsC: 75501

| MENA: CZK

| CisLo UCTU:

| IBAN:

POZNAMKA:

RAZITKO BANKY + PODPIS ZASTUPCE DATUM + PODPIS DRZITELE UCTU
BANKY (Oboji povinné) (Povinné)

1.6.2020

*) Partnerska organizace projektu



