
Krajská hygienická stanice Zlínského kraje 
se sídlem ve Zlíně 
Havlíčkovo nábřeží 600 
760 01  Zlín 
 
 
 

Přihláška 
ke zkoušce odborné způsobilosti 

v oboru speciální dezinfekce, dezinsekce a deratizace 
 
 
 
Jméno, příjmení, titul 
 

 

 
Adresa trvalého bydliště 
 

 

 
Datum a místo narození 
 

 

 
Dosažené vzdělání  
vč. studijního oboru nebo 
akreditovaného studijního 
programu  
 

 

 
Délka a obsah odborné praxe 
 

 

 
Obor činnosti, pro kterou 
žádá uchazeč o provedení 
zkoušky odborné způsobilosti 
 

 

 
K přihlášce přikládám úředně ověřenou kopii dokladu o absolvování příslušného odborného 
kurzu : 

 
………………………………………………………………………………………………… 
 
………………………………………………………………………………………………… 
 
 
 
 
 
V ………………………dne ………………              …………………………………… 
                     podpis uchazeče 


