
OBECNÍ ÚŘAD TMAŇ 
Sídliště 50, Tmaň 

tel.: 602 655 493, 311 689 874   el. podatelna: ou@obectman.cz 

 
 
 

Věc: ŽÁDOST O VÝKOPOVÉ POVOLENÍ 

 

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

 

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

 

Adresa trvalého bydliště (město,obec) : ………………………………...................................... 

 

PSČ: ...................... ulice: …………........................................................……… čp.: ................. 

 

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

 

e-mail: ................................................................ 

 

Žádám o výkopové povolení na tyto práce: ……………………………………………………………... 

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

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

v ulici: …………………………………………………………………………………………………… 

katastrální území: ………………………………………………………………………………………... 

číslo parcely: …………………………………………………………………………………………….. 

velikost výkopu (rozměr): ……………………………………………………………………………….. 

V jakém povrchu budou práce prováděny (živice, nezpevněná komunikace – zelený pás, 

chodníky): ………………………………………………………………………………………………. 

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

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

Termín výkopových prací: ……………………………………………………………………………. 

Přílohy: 

a) snímek z katastrální mapy (situace) s vyznačením stavby 

b) ostatní přílohy: ……………………….……………………………………………………............ 

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

 

 

V ……………….………. dne ……………..…. 

 

…………………………………… 

podpis žadatele 


