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Adresa příslušného úřadu 


Úřad:
...................................................................


Ulice:
...................................................................


PSČ, obec:
...................................................................


V …………...……………………dne……..…....…….

Věc:  
ŽÁDOST O PRODLOUŽENÍ LHůTY K DOKONČENÍ STAVBY 

I.    Žadatel 

 FORMCHECKBOX 
  
fyzická osoba 


jméno, příjmení, datum narození, místo trvalého pobytu (popř. jiná adresa pro doručování)

 FORMCHECKBOX 
  
fyzická osoba podnikající – podání souvisí s její podnikatelskou činností


jméno, příjmení, druh podnikání, identifikační číslo, adresa zapsaná v obchodním rejstříku nebo 
v jiné zákonem upravené evidenci (popř. jiná adresa pro doručování)

 FORMCHECKBOX 
  
právnická osoba 


název nebo obchodní firma, identifikační číslo nebo obdobný údaj, adresa sídla (popř. jiná 
adresa pro 
doručování), osoba oprávněná jednat jménem právnické osoby


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

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

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

Žádá-li o vydání rozhodnutí více žadatelů, jsou údaje obsažené v bodě I. připojené v samostatné příloze: 

 FORMCHECKBOX 
   ano                FORMCHECKBOX 
   ne

Žadatel jedná:   

 FORMCHECKBOX 
 
samostatně     

 FORMCHECKBOX 
  
je zastoupen:  jméno, příjmení / název nebo obchodní firma, zástupce; místo trvalého pobytu / adresa 
sídla (popř. jiná adresa pro doručování):

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

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

II.   Základní údaje o nedokončené stavbě

Označení, účel  (kapacita) stavby podle povolení (ohlášení, stavební povolení, veřejnoprávní smlouva, certifikát autorizovaného inspektora)

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

místo stavby   ……..…………………………………………………………………………………………

datum vyhotovení a číslo jednací /spisová značka 

 FORMCHECKBOX 
   územního rozhodnutí nebo ………………………………………………………………………….

 FORMCHECKBOX 
   územního souhlasu…………………………………………………………………………………..

 FORMCHECKBOX 
   stavebního  povolení………………………………………………………………………………...

 FORMCHECKBOX 
   povolení změny stavby před dokončením…………………………………………………………..

 FORMCHECKBOX 
   veřejnoprávní smlouvy………………………………………………………………………………

 FORMCHECKBOX 
   ohlášení (§ 104 stavebního zákona)…………………………………………………………………

III. Důvody, pro které nebylo možné stanovený termín  dokončení stavby dodržet:

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

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

IV. Předpokládaný termín dokončení stavby:   …………………………………………………………

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

                                                                                                      podpis stavebníka nebo jeho zástupce

