HZS Karlovarského kraje – Územní odbor Sokolov


pracoviště prevence, OOB a KŘ
Chelčického 1560
356 01 Sokolov            
                                                                  Datum:………………

Žádost o vydání stanoviska k užívání stavby:

Název stavby: ………………………………………………………………………………….                        

Místo stavby:   obec…………………………………………………………………………….

ulice……………………………………...….. č. popisné ……………… č. orient. …….…….                 

katastrální území …........................................................ číslo parcely …....................................

Stavebník:   název  - jméno a příjmení…………………………………………………….…. .

sídlo  -  adresa…………………………………………………………………………………...  



Stavební úřad:  ………………………………………………………………………………..

Druh užívání:    
- užívání stavby 


- zkušební provoz


- závěrečná kontrolní prohlídka   
-  kolaudační řízení
                             
- předčasné užívání stavby
    
-  změna v užívání stavby
HZS Karlovarského kraje na základě této žádosti stanoví závazný termín provedení prohlídky stavby. Žadatel je povinen tento termín respektovat, zajistit přístup na stavbu a předložit potřebné doklady. Tento termín bude žadateli sdělen telefonicky, popř. e-mailem.

Návrh termín provedení prohlídky stavby: ……………………………………………………..
Žadatel: jméno a příjmení, adresa, telefon a e-mail: .................................................................

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

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

(Pokud adresa žadatele není shodná s adresou k zaslání stanoviska, uveďte adresu, kam poslat stanovisko HZS)

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

Podpis žadatele    
