
Ž á d o s t 
                 

 
Titul, Příjmení, Jméno: .................................................. 
                                                                                                                 
Ulice:  .................................................. 

Město: .................................................. 

PSČ: .................................................. 

 
Věc: 
  
Žádost o vydání osvědčení o odborné způsobilosti 
 
 
 Žádám o vydání osvědčení o odborné způsobilosti pro (nevyhovující škrtněte): 

 - osobu odborně způsobilou*) 

 - technika požární ochrany *) 

 
     podle § 11 zákona číslo 133/1985 Sb., o požární ochraně, ve znění 
     pozdějších předpisů. 
 
 
Jsem absolventem školy: ..............................................................................., 
 
přikládám ověřený doklad o ukončení studia (maturitní vysvědčení, diplom)    
a zavazuji se k zaplacení správního poplatku v hodnotě 1 000,-- Kč, dle Zákona č. 
634/2004 Sb., na číslo účtu: 3711-10026781/0710, variabilní symbol (rodné číslo bez 
lomítka) 
 
     Rodné číslo žadatele: ......................................... 
 
     Telefonický kontakt:  .......................................... 
 
     e-mail:   ........................................... 
 
     Souhlasím s nakládáním s mými osobními údaji (uvedení rodného čísla) v souladu s 
nařízením Evropského parlamentu a Rady EU 2016/679 ze dne 27. dubna 2016 o 
ochraně fyzických osob v souvislosti se zpracováním osobních údajů a o volném pohybu 
těchto údajů a o zrušení směrnice 95/46/ES (GDPR). 
 
 
 
 
 
     V......................................................... Podpis: ................................................. 
 


