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Oznámení o vrácení nevyčerpaných peněžních prostředků na účet poskytovatele dotace

	Příjemce dotace:                           
	

	IČO:
	

	Název projektu:
	

	Evidenční číslo smlouvy:
	

	Druh účelové dotace:
	neinvestiční / investiční[footnoteRef:1] [1:  Nehodící se škrtněte] 


	Celková výše dotace:
	

	Nevyčerpaná výše dotace:
	

	Číslo účtu plátce vratky:
	

	
	

	Pro vrácení nevyčerpaných peněžních prostředků je určeno bankovní spojení a číslo účtu poskytovatele dotace:

	Česká spořitelna, a.s., číslo účtu   27-1649297309/0800

	Variabilní symbol – dle smlouvy:
	

	Důvod vrácení peněžních prostředků:
	

	Uhrazeno dne:
	

	Zpracoval (jméno, datum, telefon):
	

	
	

	Formulář zašlete na e-mailovou adresu: lhulvova@ostrava.cz 

	Jméno a podpis statutárního zástupce, razítko:  
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