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Přihláška k vykonání zkoušky ze znalosti hub 

 

Jméno, příjmení (titul): ................................................................................……………. 

Adresa místa trvalého pobytu: …...................................................................…………. 

Datum a místo narození: .............................................................................…………... 

Číslo občanského průkazu: ........................................................................…………… 

(nebo cestovního pasu, jde-li o osobu s povolením pobytu) 

Dosažené vzdělání a jeho zaměření: ............................................................…………. 

Délka a obsah praxe na úseku sběru, třídění a zpracování hub: ..............................…. 

Číslo telefonu: .........................................................................................………………. 

E-mail: ........................................................................................……………………….     

  

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

                                                                                                                    podpis žadatele 

  

   

V    .................................  

Dne  ................................ 

 
 
Platbu ve výši 500,- Kč uhraďte na bankovní účet č. 19-4920461/0710 vedený u České 
národní banky nejdéle do: 2. 10. 2025. Jako variabilní symbol uveďte číslo 14 a do textu 
uveďte jméno a příjmení zkoušené osoby. 

 


