Městská část Praha 4

Úřad městské části

Odbor správních agend
Antala Staška 2059/80b
140 46  Praha 4 - Krč






V Praze dne : ………........................……  
Věc : Žádost ve věci zrušení údaje o místu trvalého pobytu
V návaznosti na § 12 odst. 1 písm. c) a odst. 2 zákona č. 133/2000 Sb. o evidenci obyvatel a rodných
číslech a o změně některých zákonů, ve znění pozdějších předpisů, podávám žádost ve věci zrušení údaje o
místu trvalého pobytu občana :
jméno, příjmení ............................................................................. datum nar. ...................................................

místo trvalého pobytu  .........................................................................................................................................

vznik užívacího práva   .......................................................................................................................................
Občan neužívá objekt /vymezenou část/ od  ..……………….........… z důvodu ...............................................
.............................................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................................,
na adresu trvalého pobytu mu  je - není  doručována pošta, v případě doručování si ji na této adrese přebírá  
ano – ne – někdy, adresa jeho současného možného pobytu    ......................................................................
.......………………………...........….………...…...............................................................................................
Žadatel /-é/ : 

- fyzická osoba : jméno, příjmení, datum narození, adresa pro doručování, elektronická adresa nebo adresa trvalého pobytu, podpis 
- právnická osoba : název, IČO, adresa pro doručování, elektronická adresa nebo adresa sídla, podpis oprávněné osoby 
……………………………………………..................................................................................................……

……………….......................................................................…………….……………...........…...........………

………………………..................................................................................….………...........…………………

…………………...................................................................................……………………...........……………

…………………...................................................................................…………………………...........………

Společným zmocněncem žadatelů pro řízení je .................................................................................................. 

nar.  ..........................................

PLNÁ MOC.

Účastníci řízení (jméno a příjmení, datum narození, adresa trvalého pobytu, podpis)
.

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................................                            

zmocňují tímto (jméno a příjmení, datum narození,
adresa trvalého pobytu)
..............................................................................................................................................................................
k zastupování ve věci zrušení trvalého pobytu pana/-í/ ................................................., nar. ............................

na adrese Praha 4 - .................................., ..........................................................................................................
Zmocnění je uděleno - pro celé řízení pro všechny právní úkony, přijímání písemností, podání 

                                  - pro podání žádosti 
V ................................... dne ........................................
 Tuto   plnou   moc   přijímám:   .............................................................
