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PRIHLÁŠKA

do kurzu pre získanie oprávnenia osôb na práce s výbušninami, výbušnými 

predmetmi a muníciou

1. Priezvisko, meno, titul: .........................................................................................

2. Dátum a miesto narodenia:................................................RČ:.............................

3. Adresa trvalého bydliska: .....................................................................................

PSČ..........................Tel.:...............................Mobil:.............................

4. Občiansky preukaz č.:.......................................... vydaný:.....................................

5. Najvyššie dosiahnuté školské vzdelanie – názov a adresa školy: ..........................

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

špecializácia:......................................................... rok ukončenia:.......................

6. Názov a adresa zamestnávateľa:............................................................................

.......................................................PSČ........................Tel. fax:.............................

7. Pracovné zaradenie a druh vykonávanej práce:....................................................

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

8. Dosiahnutá odborná spôsobilosť pre prácu s výbušninami (napr. strelmajster, 

technický vedúci odstrelov, pyrotechnik, skladník výbušnín, vedúci trhacích prác 

a podobne)............................................................................................................

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

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

9. Potvrdzujem správnosť osobných údajov uvedených v prihláške. Žiadam o prijatie 
do kurzu pre získanie oprávnenia osôb na práce s výbušninami, výbušnými 
predmetmi a muníciou.

Dátum: ..................................... Podpis uchádzača: ............................................

Svojim podpisom potvrdzujeme správnosť osobných údajov uvedených v prihláške
a súhlasím so spracovaním osobných údajov.

Záznamy 
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