PLNÁ MOC
Zmocnitel:
Jméno a příjmení
/název společnosti:	……………………………………………………………….………………………………………………………
Bytem/sídlem: 	……………………………………………………………….………………………………………………………
Rodné číslo/IČO:	………………………………………..…………………
E-mail:			…………………………………………..………………
Telefon:		…………………………………………..……………...
Zmocněnec:
Jméno a příjmení
/název společnosti:	……………………………………………………………….………………………………………………………
Bytem/sídlem: 	……………………………………………………………….………………………………………………………
Rodné číslo/IČO:	………………………………………..…………………
E-mail:			…………………………………………..………………
Telefon:		…………………………………………..……………...

Zmocnitel zmocňuje výše uvedeného Zmocněnce k zastupování při níže uvedených jednáních ve vztahu ke společnosti Harvardský průmyslový holding, a.s., IČO 44269595, se sídlem Uhelný trh 414/9, Staré Město, 110 00 Praha 1, zapsané v obchodním rejstříku vedeném Městským soudem v Praze, oddíl B, vložka 1040.
· Výplata výtěžku z prodeje akcií na účet určený Zmocnitelem: č.ú……………………………

V ………………………..……… dne …………………….
……………………………..………………………
Zmocnitel
(úředně ověřený podpis)
Plnou moc přijímám: …………………………………………..
				Zmocněnec
