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v .............…………………........   dne ..………………….... 
 
 
 

P L N Á  M O C  
 

Já, níže podepsaný(á) 
 
Příjmení, jméno : …………………………………………………………………………   titul : .…..…………….... 
(u právnických osob statutárního zástupce) 

 
Adresa bydliště (Sídlo) : ..............…………………………………………................……   PSČ : …..………….. 
 
Rodné číslo : ……………………………………………..  IČ : ……………………………………………... 
 

UDĚLUJI TÍMTO PLNOU MOC 
 

panu (í) ………………………………………………………., rodné číslo : ………………………………... 
 
Adresa : …………………................…………………………………………................……   PSČ : …..………….. 

 
k tomu, 

(* škrtněte, co se nehodí) 

a) aby mne*/nás* zastupoval(a) ve všech správních úkonech, včetně přebírání písemností, v celém 
správním řízení a úkonech s ním spojených. * 

b) aby mne*/*nás zastupoval(a) v plném rozsahu pouze při ústním jednání dne ….……………..………* 
 

a to ve věci :  
- územního řízení * 
- stavebního řízení * 
- kolaudačního souhlasu / kolaudačního řízení * 
- řízení o odstranění stavby * 
- řízení o změně v užívání stavby * 
- jiné (uvést jaké) - .………………….……………………..………………………...………………….. 

 
stavby / záměru ……………………….……………………………………………………………………….. 
 
žadatel(é) ………………………………………………………………………………………………………. 
 
na pozemku (pozemcích)   ……………………………………………………………………………..…..… 
 
katastrální území ………………………………………………………………………………………………. 

 
vedené Odborem stavební úřad, životního prostředí a dopravy MěÚ Hranice. 

 
Zmocněnec je*/není* oprávněn ve stejném rozsahu zmocnit další osobu. 
 
 
 

……………………………………………………… 
podpis zmocnitele 

Tuto plnou moc tímto přijímám : 
 
 
……………………………………………………… 

podpis zmocněnce 
 


