Krajské teditelstvi
Horova 1340/10
400 01 Usti nad Labem

ID Datové schranky: auyaa6n

podaci razitko HZS ULK

*yyberte mistné ptislusny UO

Z&adost o schvaleni dokumentace zdolavani pozara v souladu s § 6b
zékona €. 133/1985 Sh., 0 pozarni ochranég, ve znéni pozdéjSich piredpisiu

Dtivod zpracovani dokumentace zdolavani pozart:

[ slozité podminky pro zasah®
[] vysoké pozarni nebezpeéi?
[] na zaklads stanoveni dokumentace poZarni ochrany

Dokumentace zdolavani pozarii bude zérovet slouZit k pripojeni na PCO:  ANO[] - NE[]

Néazev objektu:

Adresa objektu:
. osvedceni:

Cx

Zpracovatel:

Kontakt na zpracovatele:

Provozovatel:
sidlo:

IC:

Statutarni zastupce:

Zadatel:
¢ dat. schranka:

Telefon:

Adresa:

Zadatele vyplnit pouze v piipadé, Ze se neshoduje s provozovatelem. Zadatel miize zastupovat provozovatele pouze na zikladé plné moci.

Prilohy zadosti:

[] vyjimatelna piiloha operativniho planu paré
[ ] operativni karta paré

[] pInd moc Zadatele

[1 zaclenéni provozované &innosti

] jiné:

\V/ dne: Podpis Zadatele:

! Kategorie ¢innosti se zvySenym pozarnim nebezpe¢im dle § 4 odst. 2 pism. j) zakona ¢. 133/1985 Sb., o pozarni ochran€, ve znéni pozd¢jsich
predpist, v navaznosti na § 18 vyhlasky ¢. 246/2001 Sb., o stanoveni podminek pozarni bezpe€nosti a vykonu statniho poZzarniho dozoru (vyhlaska o
pozarni prevenci), ve znéni pozdejsich piedpisi.

2 Kategorie ¢innosti s vysokym pozarnim nebezpecim dle § 4 odst. 3 zakona &. 133/1985 Sb., o pozarni ochrang, ve znéni pozdgjich piedpisti.
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