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Příloha č. 4 

 

PLNÁ   MOC 

 

Uděluji plnou moc Českomoravské konfederaci odborových svazů, se sídlem  

nám. W. Churchilla 2, 130 00  Praha 3 – Žižkov, jíž jsem dle čl. 14 a Statutu ČMKOS 

mimořádným (individuálním) členem k zastupování ve sporu o 

 

........................................................................................................................................ 

 

proti:  

........................................................................................................................................ 

 

........................................................................................................................................ 

 

v soudním řízení před všemi příslušnými soudy. 

 

 

Jméno ........................... Příjmení ..............................  Narozen/a............................ 

 

bytem.............................................................................................................................. 

 

..............................................................................................PSČ ................................. 

 

 

V ................................. dne .........................   ........................................ 

                        podpis člena 

 

 

 

ČMKOS plnou moc přijímá. 

 

 

 

V Praze dne ...................................        ............................................. 

                     podpis, razítko 

 

 

 


