
ZÁZNAM 

O ZKOUŠKÁCH Z ODBORNÉ ZP�SOBILOSTI 

VYPL�UJE ZKUŠEBNÍ KOMISA�  
                                                                                        

     

                                                                  

P�edpisy o provozu na pozemních komunikacích

�ádný termín Opakovaná zkouška 

 datum:  

             

prosp�l – neprosp�l

     

               

razítko ZK           ...………………                     

                                podpis ZK  

 datum opakované zkoušky a hodnocení:  hodnocení prosp�l: 

 datum: 

     

                                       

                                            

razítko ZK                             …..……………...                                                    

                                                      podpis ZK 

Ovládání a údržba vozidla

�ádný termín Opakovaná zkouška 

 datum:  

             

prosp�l – neprosp�l

razítko ZK             ..……………… 

                                  podpis ZK   

 datum opakované zkoušky a hodnocení:  hodnocení prosp�l: 

datum:  

       
                                       
razítko ZK                              ........................... 

                                                    podpis ZK 

�ízení motorových vozidel 

�ádný termín Opakovaná zkouška

 datum: datum opakované zkoušky a hodnocení:  hodnocení prosp�l:

skupina vozidel: ............................ 

prosp�l – neprosp�l

datum:  

  

  

                                           

razítko ZK                               ………………..               

                                                      podpis ZK 

skupina vozidel: ............................ 

prosp�l – neprosp�l 

skupina vozidel: ............................ 

prosp�l – neprosp�l 

razítko ZK             .......................... 

                                  podpis ZK   

Žadatel splnil podmínky odborné zp�sobilosti k �ízení motorových vozidel za�azených do skupiny 

vozidel:.........................................................................................................................................................

Omezení �idi�ského oprávn�ní: …………………………………………………………………………………………………… 

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

         (datum ukon�ení zkoušek)          razítko ZK                razítko obecního ú�adu obce            (podpis zkušebního komisa�e) 

                                                                                                  s rozší�enou p�sobností 

Eviden�ní �íslo protokolu …….............................................

�íslo testu žadatele:


