
 

 
Dne: …………………………. 
 
V ……………………………..  

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Věc:  Žádost o přidělení čísla  popisného / evidenčního* 
 
Žadatel – fyzická osoba: 
 

Jméno a příjmení: …….……………………………………………………………………. 

Datum narození: .…………………………………………………………………………... 

Bydliště: …...………………………………………………………………………………… 

Kontaktní spojení: .…………………………………………………………………………. 

 
Žadatel – právnická osoba: 
 
Název organizace: ….……………………………………………………………………… 

Zastoupená jednatelem: ..………..……………………………………………………….. 

Sídlo organizace: ………………………………………………………………………….. 

Kontaktní spojení: …………………………………………………………………………. 

IČO: …………………………………………………………………………………………. 
 
přidělení popisného / evidenčního* čísla na  stavbě …………….…………………….. 

………………………………………………………………………………………………… 

umístěné na pozemku  parc.č. st.  ………………… v katastrálním území Hornosín 
 
dle kolaudačního rozhodnutí ze dne .................................... č.j. …............................. 
 
vydané …..…………………………………………………………………………………... 
 
 
Přílohy: 
- kolaudační rozhodnutí 
- geometrický plán 
                                                                                        ………………………………. 
                                                                                                         podpisy (razítko) 
* - nehodící se škrtněte 

  
  Obec Hornosín 
  Hornosín 43 
 388 01 Blatná   
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