
POLICIE ČESKÉ REPUBLIKY 
KRAJSKÉ ŘEDITELSTVÍ POLICIE JIHOMORAVSKÉHO KRAJE 
Specializované pracoviště dopravního inženýrství BM a BO 
Kounicova 24 
611 32 Brno 
                                           
 
 
 
 
 
 
 
Věc:  Žádost o písemné předchozí vyjádření v rámci projednání změny 
místní úpravy silničního provozu dle § 77 odst. 1 písm. a), c) zák. 
č. 361/2000 Sb.  
 
 
    

Žádám o vyjádření k návrhu přechodného dopravního značení na silnici/pozemní komunikaci 

ul.  ………………………………………..…………………………………..… 

(přesné označení úseku komunikace) 
 

z důvodu……………………………………………………………………………………... 

     Dopravní opatření se vztahuje k realizaci akce:…………………………………..…..,   

ke které jste se vyjadřovali pod č.j. KRPB-………………/ČJ-20 ..-0600DI-… 

 

− termín od …………………………………  do…………………………………………... 

− rozsah uzavírky - částečná 

                               - úplná 

− Realizační firma instalující DZ: ………………………………………………………….. 

− adresa: ……………………………………………………………………………………. 

− telefon: ……………………………………………………………………………………. 

 

− Žadatel: …………………………………………………………………………………… 

− adresa: ……………………………………………………………………………………. 

− telefon: ……………………………………………………………………………………. 

 
 
V Brně dne: …………………….. 
 
 …………………………………………..…… 
 jméno, příjmení, podpis 

 
 
Přílohy:  

- 4x situace 1:500 s návrhem přechodného DZ, včetně zadokumentování stávající 
úpravy silničního provozu - u úplné uzavírky včetně návrhu objížďky 

- Souhlasné vyjádření PČR v souvislosti s povolením předmětné akce, stavby 



 

ŽÁDOST O VYDÁNÍ STANOVISKA K DZ – STANOVENÍ 
DOPRAVNÍHO ZNAČENÍ 

 
Magistrát města Brna 

odbor dopravy 
Kounicova 67 

601 67 B R N O 
       
 

Trvalé DZ 

Přechodné DZ 

 

ve věci zvláštního užívání  státní silnice č………………………………………………….. 

místní komunikace: …………………………………………… 
 
ŽADATEL  :…………………………………………………………………………………… 

ADRESA  ŽADATELE: …………………………………………………………………….. 

TELEFON: …………………………………………………………………………………… 
 
 
MÍSTO :………………………………………………………………………………………...   

V RÁMCI STAVBY :………………………………………………………………………….   

Z DŮVODU:…………………………………………………………………………………… 

 

TERMÍN REALIZACE :  

Zahájení :………………………………………………… 

Dokončení :……………………………………………… 

Uvedení do původního stavu :…………………………… 
 
Zodpovědný pracovník : 

Jméno a příjmení: 

Zaměstnavatel: 

Telefon: 
 

 
 
 
 
Dne: …………………………………..   Podpis:………………………….. 

       ………………………………… 
 
 

Přílohy: 
-Situace s vyznačeným DZ 
-Souhlas Policie ČR 



 

Brněnské komunikace a.s. 

Renneská tř. 1a 

657 68 Brno       V Brně dne: 
 

ŽÁDOST 

o souhlas s povolením zvláštního užívání komunikace (ZUK) 
 
 
Žadatel                                                                                                                                         
…………………………………………………………………………………………………………. 
 
adresa…………………………………………………………………………………………………. 
 
odpovědná osoba žadatele…………………………………………….tel.…………………………. 
 
Umístění záboru: 

městská část…………………………………………………………………………………… 
 
ulice……………………………………………………………………………………………. 
 
před domem č…………………na parcele č………………………k.ú………….……… 
 
jiná lokalizace………………………………………………………………………………… 

 
Rozsah záboru (m2) 

vozovka………………………………………………………………………………… 
 

chodník………………………………………………………………………………… 
 

parkoviště……………………………………………………………………………… 
 

silniční zeleň…………………………………………………………………………… 
 

celkem___________________________m2
 

 

Druh záboru 
(1)………………………………………………………………………………….. 

 

Účel záboru  
(2)………………………………………………………………………………….. 

 
Termín ………………………………………………………………………………………………… 
 
Jiné údaje: 
 
 
 
 
 
            
       …………………………………………… 
       podpis žadatele nebo odpovědné osoby 
 

Příloha: situace s vyznačením záboru 
  doklad o povolení stavby 

(3) 
  kopie stanoviska Brněnských komunikací a.s. ke stavbě 

(3)  

_____________________________________________________________________________________________________ 

Poznámky: 

(1) 
např. výkop, lešení, kontejner, zařízení staveniště, skládka materiálu,reklamní zařízení 

(2) např. montážní a stavební práce, oprava fasády, odvoz sutě, propagační akce 
(3) 

v případě stavebních prací
 
 



 
 
 

Statutární město Brno 
Magistrát města Brna 
Odbor investiční 
Kounicova 67 
601 67  BRNO 

 
 
 

        V Brně dne .......................... 
 
Žádost o souhlas k záboru veřejného prostranství ve městě Brně 
 
dle obecně závazné vyhlášky č. 8/2009, o koordinaci výkopových prací na veřejných 
prostranstvích ve městě Brně, ve znění obecně závazné vyhlášky č. 12/2014 
 
 
Název stavby ................................................................................................................................ 

Číslo stavby, pod kterým je stavba evidována v koordinačním harmonogramu …….………… 

Umístěná na pozemku v k.ú. ........................p.č. ......................................................................... 

v ulici ........................................................................................................................................... 

v úseku ........................................................................................................................................ 

v ulici ………………………………………………………………………………………….. 

v úseku ………………………………………………………………………………………… 

 

Výkopové práce na veřejných prostranstvích včetně dokončení úprav povrchů budou 

provedeny v termínu od ......................................... do .............................................................. 

 

Stavba bude prováděna při úplné / částečné* uzavírce komunikace ........................................... 

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

Stavba vyžaduje/nevyžaduje* výluku MHD …………………………………………………… 

Objízdná trasa bude vedena ulicemi .…………………………………………………………... 

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

Místo stavby (chodník, vozovka, silniční zeleň…) ……………………………………………. 

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

Způsob provádění (otevřený výkop, překop vozovky, protlak …) …………….………………. 

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



 

 

Stavebník: 

Obchodní firma/Jméno a příjmení*………….............................................................................. 

Sídlo firmy/Místo podnikání/Trvalé bydliště*.............................................................................. 

IČO/Datum narození*................................................................................................................... 

Číslo občanského průkazu, cestovního dokladu nebo průkazu o povolení k pobytu cizince 

u fyzických osob ….……………………………………………………………………………. 

 

Žadatel: 

Obchodní firma/Jméno a příjmení* .…………............................................................................ 

Sídlo firmy/Místo podnikání/Trvalé bydliště*.............................................................................. 

IČO/Datum narození* .................................................................................................................. 

Číslo občanského průkazu, cestovního dokladu nebo průkazu o povolení k pobytu cizince 

u fyzických osob ……………………………….………………………………………………. 

Doručovací adresa …………………………….….…………………………………………….. 

Kontaktní osoba ………………………………………………………………………………... 

Telefon …………………………………………….…………………………………………… 

e-mail .………………………………………………………………………………………….. 

 
Úřad, který bude vydávat ZUK .………………………………………………………………... 
 
 
 
 

................................ 
razítko a podpis 

Přílohy:  
 

- Situace v M 1:500, příp. detailnějším, se zakreslením (barevně odlišeným) rozsahu 
výkopových prací, všech nových technických sítí a všech změn na stávajících sítích 
stavbou vyvolaných (přeložky apod.), úprav komunikací apod.. – ve dvojím 
vyhotovení 

- Specifikace požadavku na omezení provozu na komunikaci, včetně návrhů řešení 
uzavírky, objízdných tras a výluky MHD, jsou-li nutné pro realizaci stavby  

- Koordinační situace stavby s barevným rozlišením stávajícího a nového stavu 
s vyznačením napojení na dopravní a technickou infrastrukturu. 

- Kopie územního rozhodnutí, případně stavebního povolení s vyznačenou doložkou 
nabytí právní moci, územní souhlas nebo ohlášení stavby, pokud je ho k realizaci 
stavby zapotřebí 

 

 

*nehodící se škrtněte  
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adresa (sídlo firmy): .......................................

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

telefon: ..........................................................

Podpis: ..........................................................

(razítko a podpis statutárního zástupce)

Datum: ..........................................................
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– termín od ........................................................................do ..................................................................
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Renneská 1a, Brno, tel.: 543 321 225

– kopie stavebního povolení (ohlášení)
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Adresa (sídlo firmy):......................................

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

Telefon : ........................................................

Podpis ............................................................

(razítko a podpis statutárního zástupce)

Datum: ..........................................................
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– harmonogram prací, ppokud uzavírka trvá déle jak 3 dny
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Adresa (sídlo firmy):......................................

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

Telefon:  ........................................................

Podpis: ..........................................................

(razítko a podpis statutárního zástupce)

Datum: ..........................................................


