Plná moc k účasti a zastupování na valné hromadě spolku                         
 Asociace pomáhající lidem s autismem APLA Severní Čechy, z. s.
Já, níže podepsaný/á, ……………………………………………………., nar. dne ……………………………., bytem …………………………………………………………………………………………………………………………..,
jako člen spolku „Asociace pomáhající lidem s autismem APLA Severní Čechy, z. s.“, 
IČO: 26991527, se sídlem Alešova 268/1, Klíše, 400 01 Ústí nad Labem,
tímto zmocňuji

paní Hanu Kolenatou, nar. dne 17. května 1972, bytem Alešova 268/1, Klíše, 400 01 Ústí 
nad Labem, aby mě dne 2. listopadu 2023 zastupovala na jednání valné hromady Asociace pomáhající lidem s autismem APLA Severní Čechy, z. s. s tímto programem:

1. Zahájení

2. Prezence

3. Zhodnocení let 2021 a 2022
4. Volba členů revizní komise spolku a rady spolku

5. Projednání zprávy revizní komise spolku za roky 2021 a 2022

6. Členské příspěvky – vyloučení neplatících členů

7. Volná diskuse 

8. Závěr
a mým jménem a na můj účet prováděla všechny úkony spojené s mými právy člena tohoto spolku. 

V …………………….. dne …………… 2023
…………………………................................... 

Tuto plnou moc přijímám v plném rozsahu.

V Ústí nad Labem dne ………………… 2023   
…………………………................................... 

