
 
 

 
 

VYPLNÍ  ŽIADATEĽ 

Tel:.............................. 

 

 

Okresný úrad Žilina 
 

Odbor cestnej dopravy a pozemných komunikácií 

 

Vysokoškolákov 8556/33B, 010 08 Žilina 
 
 
 
 
 

NÁVRH 
 

na povolenie vykonania kontroly originality mimo pracoviska 
 
 

1. Identifikačné  údaje  navrhovateľa  

Meno a priezvisko / Názov alebo obchodné meno 

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

 
Trvalý pobyt/sídlo ………………………………………………………………………………………………………………………………........ 

 

 

Dátum narodenia/IČO:………………………………………………. 

 

 
2. Identifikačné údaje o vozidle 

 

Značka vozidla ............................................................................................ Obchodný názov vozidla  ……………………………………………....  

Typ vozidla (jeho variant alebo verziu variantu typu)…………………………………………………………………………………………………….... 

Druh vozidla ................................... ……………………………………….... Kategória vozidla……………………………………………......... 

Obchodné meno výrobcu vozidla...................................................................................................................................................................................................... .. 

Identifikačné číslo vozidla VIN ……………………………………………………………………………………………………………………………... 

                             Dátum prvej evidencie vozidla ............................................................................ 

 

 
3. Dôvod návrhu: -pre nadmerný rozmer vozidlo l prac. stroj*) nevojde do priestoru pracoviska. 

 
4. Kontrola originality bude vykonaná vo vonkajšom priestore pred pracoviskom KO : 

 

………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
(uviesť názov a sídlo PKO) 

 

 
Prílohy: - kópia osvedčenia o evidencii vozidla /  technického osvedčenia vozidla*)                                                 

- doklad  o nadobudnutí vozidla / vyhlásenie o nadobudnutí vozidla*) 
 
 

Vyhlasujem a svojím podpisom potvrdzujem,   že všetky údaje uvedené v návrhu sú pravdivé. 

Číslo preukazu totožnosti: ............................................ . 

V ................................ dňa ..................................  Vlastnoručný  podpis (pečiatka organizácie) ....................................................... 
 

Súhlasím so spracovaním osobných  údajov vymedzených  v tomto  návrhu  a priložených  prílohách  v súlade so zákonom č. 18/2018 Z.z. o 
ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov a s ich uložením a likvidáciou v súlade s platným registratúrnym poriadkom. 

 

 
 
 
 

*) nehodiace sa preškrtnúť 


