
 
 

Žádost o zrušení údaje o místu trvalého pobytu 
dle § 12 odst. 1 písm. c) zák. č. 133/2000 Sb., o evidenci obyvatel a rodných číslech a o změně 

některých zákonů, ve znění pozdějších předpisů (dále jen zák. o evidenci obyvatel) 

 

Já, níže podepsaný/á …………………………………………………………………..…………..nar. …………………….……… 
 
trvale bytem ………....................................................................... telefonní číslo: …………………………. 
 
kontaktní adresa pro doručování: ..…………………………………………………….……………………………………..…. 
 
jako  

 oprávněná osoba uvedená v § 10 odst. 6 písm. c) zák. o evidenci obyvatel (např. nájemce) 

 

  vlastník objektu nebo jeho vymezené části  

 
žádám tímto o zrušení údaje o místu trvalého pobytu osob (jméno, příjmení, datum narození): 

(dále jen „dotčená osoba“) 

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

 

z adresy: ……………………………………….………………………………………………………………………………….... 
 

Jako důkaz o výše uvedeném užívacím právu k předmětnému objektu k žádosti přikládám:  

kupní smlouvu, nájemní smlouvu, výpis z KN, jiné: …….………...………………………………........................ 

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

Dotčená osoba se zdržuje na adrese/telefonní kontakt: ….....……………………………............................ 

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

Dotčená osoba neužívá objekt, ve kterém je hlášena k TP od: ….………………..……………………............. 

Užívací právo dotčené osoby zaniklo z důvodu: .............................................................................. 

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

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

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

 

V Kaplici dne ………………………..……………… 

 

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

                                                                                                         podpis žadatele 

 

 
SPRÁVNÍ POPLATEK V HOTOVOSTI ……………….. Kč 

DOKLAD ČÍSLO…………………………………………………. 

DNE……………………………………………….................... 


