
ZADOST 
o rozšíření skupin zbrojní licence

Identifikační údaje žadatele:
Jméno a příjmení fyzické osoby - Název nebo obchodnífirma a právníforma právnické osoby^

Datum a místo narození fyzické osoby íčcr

Rodné příjmení fyzické osoby Místo pobytu fyzické osoby Sídlo právnické osoby^

Požadovaná skupina zbrojní licence:

Místo výroby, přechovávání, skladování, používání nebo ničení zbraní nebo střeliva:

Způsob ničení zbraně nebo střeliva a odstraňování zničené zbraně nebo střeliva:

Způsob zabezpečení zbraní nebo střeliva:

Důvod žádosti:

Osobní údaje zbrojné:
Jméno a příjmení

Rodné příjmení

Datum a místo narození

Místo pobytu

Číslo zbrojního průkazu

Osobní údaje odpovědného zástupce nebo člena statutárního orgánu právnické osoby:

Jméno a příjmení

Rodné příjmení

Datum a místo narození

Místo pobytu

Jméno a příjmení

Rodné příjmení

Datum a místo narození

Místo pobytu



Jméno a příjmení

Rodné příjmení

Datum a místo narození

Místo pobytu

Poznámka:
K žádosti je žadatel povinen připojit ověřenou kopii živnostenského listu nebo koncesní listiny, licence nebo dokladu osvědčujícího odbornou 

způsobilost nebo kvalifikaci v oblasti výbušnin, anebo jiného dokladu opravňujícího žadatele k podnikatelské činnosti, pokud je důvodem uváděným 
v žádosti podnikatelská činnost, nebo dokladu o povolení vzdělávání na školách v oboru, ve kterém je nutné zacházet se zbraněmi a střelivem.

Kategorie zbraní a střeliva, která bude předmětem podnikatelské nebo jiné činnosti:

Důvody žádostí (v případě zbraní, střeliva, doplňků zbraní kategorie A nebo zbraní kategorie B):

V dne podpis žadatele, 
oprávněné osoby 

(razítko)

Rozhodnutí o žádostí:

V.............................................................dne............................
podpis odpovědné osoby


