P R E Z E N Č N Í   L I S T I N A

Název projektu:







Registrační číslo projektu:







Místo a datum konání akce:
Číslo akce: 









Celkový počet hodin:
	Identifikační číslo účastníka
	Příjmení, jméno, titul
	Adresa (FO) nebo 

místo podnikání (PO)
	Věk do 30 let1
	Věk 30 let a více1
	Pohlaví
	Typ

Účastníka2
	1. den (podpis)
	2. den (podpis)
	……..
	Potvrzení o převzetí osvědčení o absolvování vzdělávací aktivity (podpis)3

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Vysvětlivky:

1) Účastník vyplní křížek do příslušného sloupečku
2) Typ účastníka:

a. mikropodnik (podnik s méně než deseti zaměstnanci a ročním obratem a/nebo roční účetní rozvahou ve výši do 2 mil Euro) – MP 
(do kategorie mikropodnik se neuvede jiná OSVČ ani soukromý zemědělec, do kategorie mikropodnik se zařadí i zaměstnanec mikropodniku

b. soukromý zemědělec (zemědělský podnikatel fyzická osoba) – SZ

c. jiná OSVČ (ne zemědělec) – OSVČ

d. nezisková organizace - NO

e. veřejná správa - VS

f. jiné – J
3)  Účastník vyplní po absolvování vzdělávací akce
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PROGRAM ROZVOJE VENKOVA

Evropsky zemédélsky fond pro rozvoj venkova: Evropa investuje do venkovskych oblasti
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