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OBECNÍ ÚŘAD CHRÁŠŤANY
Chrášťany 79
373 04 Chrášťany 
telefon: +420 385 727 149
e-mail: evidence@chrastany.eu


PLNÁ MOC

Já, níže podepsaný(-á), 

	Jméno a příjmení zmocnitele 
(voliče - žadatele o vydání voličského průkazu):
	

	Datum narození:
	

	Trvalý pobyt:
	



zmocňuji tímto

	Jméno a příjmení zmocněnce:
	

	Datum narození:
	

	Trvalý pobyt:
	




aby převzal(-a) od Obecního úřadu Chrášťany, Chrášťany 79, můj voličský průkaz vydaný na základě mé žádosti o vydání voličského průkazu pro volby do zastupitelstva kraje, které se uskuteční 20. a 21.09.2024 


V .....................……………….dne ........... 2024		
[bookmark: _GoBack]			

                                     					        .................................................
	     					    	 	     podpis zmocnitele   

                                                                                                   (úředně ověřený podpis voliče -   
                                                                                                 žadatele o vydání voličského průkazu)
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