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FORMULÁR ŽIADOSTI PRE SPOLOČNOSTI 2010 
(Vypĺňa a podpisuje ţiadajúca spoločnosť) 

DVE kópie  

Čestné prehlásenie ţiadateľa: 
 
Ja, dolupodpísaný, týmto prehlasujem na svoju česť: 
 
- ţe ţiadajúca spoločnosť sa nenachádza v ţiadnej zo situácií, ktoré sú dôvodom na vylúčenie v zmysle 
bodu 6  Smernice pre Výzvu na predkladanie ţiadostí EACEA/19/2009;  
- ţe ţiadajúca spoločnosť je európskou spoločnosťou v zmysle definície uvedenej v Smernici pre túto 
Výzvu; 
- ţe som oboznámený so Smernicou „Podpora nadnárodnej distribúcie európskych filmov a tvorby sietí 
európskych distribútorov“ pre Výzvu na predkladanie ţiadostí EACEA/19/2009 Programu MEDIA 2007 
a súhlasím s jej podmienkami a spĺňam poţiadavky v nej uvedené, najmä čo sa týka zabezpečenia určitej 
čiastky financovania z vlastných zdrojov; 
- ţe informácie uvedené v tomto formulári ţiadosti sú pravdivé a overiteľné; a  
- ţe ma ţiadajúca spoločnosť riadne splnomocnila podpísať túto ţiadosť.  
 
Meno zákonného zástupcu: .......  ......................................          Dátum: ....................... 
 
Podpis zákonného zástupcu: …………………….  
 

 
KONTROLNÝ ZOZNAM 

Žiadatelia, ktorí nepredložia všetky požadované dokumenty, sa budú považovať za 
neoprávnených. 
 
A. Formuláre:  

Zákonný zástupca spoločnosti musí datovať a podpísať nasledujúce formuláre: 
 I  Formulár identifikácie právneho štatútu 

 
 II Identifikačný formulár + Formulár finančnej identifikácie   

 
 IV Finančná kapacita 

 
B. Prílohy (predkladajú sa raz za rok alebo v prípade zmeny):  
 

 Finančný stav spoločnosti: 
  - Ziskové spoločnosti: úplnú ročnú účtovnú závierku overenú audítorom za 2 posledné 

finančné roky, za ktoré sa účtovná závierka robila vrátane súvahy a výkazu ziskov a strát, 
overenú registrovaným externým auditorom.   

 
  - Neziskové organizácie: úplnú účtovnú závierku overenú audítorom za posledný finančný rok 

– JEDNA kópia 
 

 V prípade novozaloţených spoločností: prehlásenie banky (doklad vystavený bankou 
potvrdzujúci, ţe ţiadajúca spoločnosť má v príslušnej banke riadne vedený účet) – JEDNA 
kópia 

 
 Iba v prípade, ak Formulár „Finančná identifikácia“ nebol riadne podpísaný a opečiatkovaný 

bankou: list z banky potvrdzujúci údaje o bankovom účte ţiadateľa – JEDNA kópia 
 

 Profesijný ţivotopis zákonného zástupcu a Riaditeľa medzinárodného obchodu – JEDNA 
kópia 
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I. Formulár identifikácie právneho štatútu:  

NÁZOV(Y) 

 SKRATKA

OFICIÁLNA

ADRESA

(Adresa sídla)

MESTO

ŠTÁT

DPH

D D M M Y Y Y Y

ČÍSLO REGISTRÁCIE

T E L E F Ó N F A X

E - M A I L

KONTAKTNÁ

OSOBA

Tento formulár sa musí vyplniť a predložiť spolu s:
*  K ó p i o u  d o k l a d u  o  r e g i s t r á c i i  s p o l o č n o s t i  ( n a p r .  ú r a d n ý  v e s t n í k ,  o b c h o d n ý  r e g i s t e r  a  p o d . ) ,  n a  k t o r o m  j e  u v e d e n ý  n á z o v  s p o l o č o s t i ,  a d r e s a  j e j  s í d l a ,

 a registračné číslo, ktoré spoločnosti pridelili príslušné národné úrady;

DÁTUM: PEČIATKA

MENO(Á) A FUNKCIA€ OPRÁVNENÉHO(ÝCH) ZÁSTUPCU(OV)

PODPIS(Y)

* Kópiou dokladu o registrácii pre DPH.

PRÁVNICKÁ OSOBA  

TYP 

SPOLOČNOSTI

PSČ P.O. BOX

SÚKROMNÉ SPOLOČNOSTI 

MIESTO REGISTRÁCIE

DÁTUM REGISTRÁCIE

Použite prosím formulár zodpovedajúci právnej štruktúre žiadajúcej spoločnosti 
v krajine, v ktorej bola zaregistrovaná. Formuláre sú dostupné na internetovej 
stránke: http://ec.europa.eu/budget/execution/legal_entities_en.htm  
 

 

SPECIMEN 

http://ec.europa.eu/budget/execution/legal_entities_en.htm
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II. Identifikačný formulár:  
 

Plný oficiálny názov spoločnosti (v národnom jazyku):  
Skrátený názov (ak sa pouţíva): 
Skratka (ak sa pouţíva):       
Právna forma (zdruţenie, obchodná spoločnosť atď.):  
Dátum registrácie:   
Náplň činnosti:   
IČ DPH:                                       
IČO:                
Zákonný zástupca spoločnosti (pripojte ţivotopis): 
Funkcia v spoločnosti:  
Uvedené informácie budú v prípade výberu pouţité pri vyhotovení zmluvy medzi Agentúrou a ţiadateľom. Uveďte 
prosím plný názov a právnu formu spoločnosti a meno jej zákonného zástupcu. 

 

Meno osoby oprávnenej podpisovať zmluvy s Agentúrou a jej funkcia v spoločnosti: 
……………………………………………………………………………………………………...  

 

Adresa sídla spoločnosti: 
Ulica:  . ..................................................................  Tel:  
Mesto:   ...................................................................  Fax:  
PSČ:   ...................... Štát  ..........................  E-mail:  
 

 

Korešpondenčná adresa (ak je iná): 
Ulica:  . ..................................................................  Tel:  
Mesto:   ...................................................................  Fax:  
PSČ:   ...................... Štát  ..........................  E-mail:  
 

 

Údaje o bankovom účte: 
Názov banky:  

Názov pobočky:  

Adresa pobočky: Ulica…………..……………… Mesto………………………………... 

                            PSČ ……………………         Štát……………………………… 

Číslo účtu:  

Kód pobočky:  

SWIFT kód (BIC):  

IBAN kód:  

Názov účtu: (=názov spoločnosti) : 

(Adresa v záznamoch banky (= adresa sídla spoločnosti uvedená pre účely banky): 

Ulica:   ...................................................................  č.  
PSČ:   ........................................ Mesto: ..........................Štát: .......................... 
 

Podpis zákonného zástupcu spoločnosti:    

Dátum a podpis:……………………………………….      
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FINANČNÁ IDENTIFIKÁCIA 
 

Prehlásenie o dôvernosti: http://ec.europa.eu/budget/execution/ftiers_fr.htm 

NÁZOV ÚČTU 

 ADRESA 

MESTO 

ŠTÁT 

NÁZOV ÚČTU  

 

  
 

  
 

  
 

  
 PSČ 

  
 

  

   

KONTAKTNÁ OSOBA  
 

TELEFÓN  FAX : 
 

E – MAIL  
 

   
 

 
BANKA 

 

NÁZOV BANKY 
  

   

ADRESA POBOČKY 
  

   

MESTO 
 

PSČ 
  

ŠTÁT 
  

ČÍSLO ÚČTU 
  

IBAN(2) 
  

   

 

 
(1) Meno alebo názov, pod akým bol účet otvorený a nie názov poverenej osoby 
(2) Ak sa v krajine banky používa IBAN kód (International Bank Account Number) 
(3) Preferuje sa pripojiť kópiu aktuálneho výpisu (ak obsahuje všetky vyššie uvedené údaje). V takomto prípade sa  

pečiatka banky a podpis pracovníka banka nevyžadujú. Podpis majiteľa účtu je povinný v každom prípade.. 

PEČIATKA BANKY + PODPIS PRACOVNIKA BANKY 

(oboje sú povinné) (3) 

DÁTUM + PODPIS MAJITEĽA ÚČTU:  

(Povinné) 

DÁTUM _________________ 

http://ec.europa.eu/budget/execution/ftiers_fr.htm
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III. Informácie o spoločnosti:  

 
 

Kontaktná osoba pre program MEDIA:  
Kontaktná osoba:   
Funkcia v spoločnosti:  

 
 

Pracovníci spoločnosti:  
Vedúci distribúcie :   
Finančný riaditeľ:   

Počet zamestnancov:            z toho stálych:............... dočasných:  

 
 

Akcionári žiadajúcej spoločnosti: 
Meno akcionára Štátna príslušnosť % podiel 
 .....................................   .....................................   
 .....................................   .....................................   
 .....................................   .....................................   
 .....................................   .....................................   
 

Ak niektorí akcionári žiadateľa sú spoločnosti:  
Uveďte mená ich akcionárov a na samostatný hárok napíšte podrobné informácie, ktoré sa vyţadujú na 
preukázanie toho, ţe spoločnosť je vo vlastníctve (priamo alebo väčšinovým podielom) občanov členských štátov 
Európskej únie (alebo občanov iných štátov zapojených do programu MEDIA 2007) a ţe je registrovaná v niektorej 
z týchto krajín. V prípade nedostatočných informácií sa distribútor môţe povaţovať za neoprávneného. 
 

Dcérske spoločnosti:   
Názov spoločnosti  Štát  Hlavná činnosť % podiel 
 .....................................  ................   .........................................   
 .....................................  ................   .........................................   
 .....................................  ................   .........................................   
 

 

Informácie o dlhodobých zmluvách/kontraktoch spoločnosti:  
 
S producentom  
 
S obchodným zástupcom  
 
S vydavateľom videozáznamov 
 
S vysielacou spoločnosťou 
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IV. Informácie o finančnej kapacite žiadateľa  
 
a) Vypĺňajú všetci žiadatelia 
 

Ţiadateľ potvrdzuje, ţe nasledujúce dokumenty sú priloţené k ţiadosti: 
 

 Úplná ročná uzávierka žiadajúcej spoločnosti za 2 roky (ziskové spoločnosti) alebo za 1 rok 
(neziskové spoločnosti) {súvaha, výkaz ziskov a strát a prílohy} 
 
Schválená: 

 Predstavenstvom      Valným zhromaţdením   

 Iným orgánom (uveďte prosím)…………………………………………………………………… 
Dňa:…………………………………Podpísaná:……………………....…………………. 
Funkcia:…………………………………………………………………………………… 
alebo 
Overená: 

 Registrovaným externým auditorom v súlade so Smernicou Európskeho parlamentu a Rady 
2006/43/EC zo 17. mája 2006 o štatutárnom audite ročných účtových závierok a konsolidovaných 
závierok.  
Meno externého auditora: ………………………………………………… 
 
Ţiadajúca spoločnosť musí poskytnúť nasledujúce údaje na základe 2 posledných finančných rokov v 
prípade ziskových spoločností (

1
) a k ţiadosti priloţiť najaktuálnejšiu úplnú overenú účtovnú závierku: 

 
    Finančný(é) rok(y): ……………………………………………. 
 
    Mena:     
 

 
b) Vypĺňa sa, ak je žiadateľ ziskovou/obchodnou spoločnosťou:   
       

POSLEDNÝ finančný rok k dispozícii: …………….. 
 
 

 N N-1 N-2 

Hospodársky výsledok po zdanení    

Odpisy    

Dividendy 
 

   

        

   
Čisté imanie 

 

Súvaha celkom 
 
 

Beţné aktíva 
 
 

Beţné pasíva  

 

Celkové náklady z výkazu ziskov a strát  

 
Meno zákonného zástupcu spoločnosti:…………………………………………………………….. 
 
Dátum a podpis: ………………………………………….... 

 

 

 

                                                 
1
 V prípade neziskových organizácií na základe údajov za posledný finančný rok, ktorý je k dispozícii 
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c) Vypĺňa sa, ak je žiadateľ NEZISKOVOU organizáciou:   
 
 

      FINANČNÝ ROK : ………………………….. 
 
 

 
I – SÚVAHA  

Aktíva     Pasíva    

Zriaďovacie náklady
2
:               Kapitál a rezervy:    

       

Celkové aktíva:   Kapitál a rezervy + veritelia: 

    (=)     

 

 

II – HOSPODÁRSKY VÝSLEDOK  

 

Obrat:         

 

Odpisy (uznané ako prevádzkové náklady):        

 

Prevádzkový zisk alebo strata
3
:       

 

Celkové náklady
4
:         

(prevádzkové náklady + finančné náklady + mimoriadne náklady + daňové náklady) 

 

Hospodársky zisk za finančný rok po zdanení:       

 

 
 
 

Meno zákonného zástupcu ţiadajúcej spoločnosti:  
 
Dátum a podpis: .……………………………………….... 
 

 

 

 

 

 

 

                                                 
2 Zriaďovacie náklady: napr. registračné alebo  notárske poplatky súvisiace so založením spoločnosti a pod. 
3 Prevádzkový zisk/strata je rozdiel medzi prevádzkovým príjmom (bez finančných a mimoriadnych príjmov) a prevádzkovými nákladmi 

(bez finančných a mimoriadnych nákladov). Uveďte prosím, či je táto suma kladné (« + ») alebo záporné (« - ») číslo. 
4 Celkové náklady = celkové prevádzkové náklady, finančné náklady, mimoriadne náklady a daňové náklady. 


