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SMLOUVA O POSKYTNUTÍ FINANČNÍHO DARU  
uzavřená podle ustan. § 2055 a násl. Občanského zákoníku v platném znění  
 
Dárce:   Jméno a příjmení:  ….……………..………………………………………………………………………………. 
(poskytovatel) Adresa:  …………………………………………………………………………………………………………………………..  
   ……………………………………………………………………………………………………………………………………………….  

IČ/RČ: ………………………………………………………………  
E-mail:  …………………………………………………………… 

a 
 
Obdarovaný:  Hospic sv. Štěpána z. s. 
(příjemce)      

Adresa: Rybářské náměstí 662/4, Litoměřice, 41201 
IČO:  65081374 
Číslo účtu: 1002334359/0800 ČS, pobočka Litoměřice 
Zastoupený: Mgr. Monikou Markovou, ředitelkou 

 
uzavírají dnešního dne tuto smlouvu t a k t o: 
 

I. Předmět a účel smlouvy 
Dárce se touto smlouvou s ohledem na potřeby Hospice sv. Štěpána zavazuje za níže uvedeným 
účelem převést finanční hotovost – v rozsahu a za podmínek této smlouvy. Obdarovaný 
s přijetím finančního daru souhlasí a je srozuměn s účelovým užitím daru.   
Účelem přenechání finančního daru je: podpora provozu Hospice sv. Štěpána.  
 

II. Rozsah a způsob přenechání daru 
 

Finanční hotovost ve výši …………………………………. Kč  
Slovy: ………………………………………………………………………korun českých na číslo účtu Hospice sv. Štěpána.  
 

III. Použití  
Finanční dar určený na podporu a provoz Hospice sv. Štěpána.  
  

IV. Závěrečná ujednání 
Tato smlouva vyjadřuje pravou a určitou vůli jejich stran, projevenou bez jakéhokoliv nátlaku, 
vyhotovuje se ve dvou vyhotoveních, přičemž každá ze stran obdrží jedno vyhotovení. 
 
 
V Litoměřicích dne: …………………………………………………………………… 
 
 
Obdarovaný: …………………………………………………………………………………  Dárce: ……………………………………………………………………….. 


