
Žádost o vydání zapsané autorizace

Podle § 55 zákona č. 90/2024 Sb., o zbraních a střelivu.

Žadatel

Jméno a příjmení / Název:

Datum narození / IČO:

Doklad totožnosti:

Číslo dokladu totožnosti:

Osoba jednající za právnickou osobu:

(jméno a příjmení, datum narození, funkce)

 

Doručení odpovědi

Do datové schránky:

Na poštovní adresu:

Prohlášení

V případě kladného vyřízení žádosti se vzdávám práva na odvolání: Ano Ne

V:

Dne:

Podpis žadatele
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