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                                   Moravské Křižánky 126, 592 02 Křižánky  

Žádost o ukončení nájmu 
I. Žadatel
Nájemce 
jméno, příjmení………………………………….………………….…………….…….……….….…
bydliště: …………………………………………………………………………………………….…Smlouva o nájmu hrobového místa č.: ……………….………………………………………….… 
Hrobové místo: skupina: …………………… řada: …………………… číslo: …………………….
II. Skončení platnosti smlouvy (označit variantu)
a) uplynutím doby, na kterou byl sjednán 
b) výpovědí ze strany nájemce bez udání důvodů¹ 
c) vzájemnou dohodou² 
Ukončení nájmu ke dni: ……………………………………
III.  Vlastník hrobového zařízení
jméno, příjmení………………………………………………………………………………………. bydliště ……………………….……………………….……………………….…………….……….
IV. Exhumace uren³ (vyzdvižení uren s lidskými ostatky z pohřebiště)
jméno, příjmení: …………………………………………….
datum narození: ……………………………………………. 
datum úmrtí: ……………………………….………………. 
číslo schránky/urny: ……….……………………………….
¹ V případě zániku nájmu výpovědí se smluvní strany dohodly, že výpovědní doba činí 3 měsíce a počíná běžet prvním dnem kalendářního měsíce následujícího po doručení výpovědi druhé smluvní straně. 
² Nájem končí splněním všech povinností vyplývajících ze smlouvy o nájmu hrobového místa, a to odstraněním hrobového zařízení, které je součástí hrobového místa vč. uren. 
³ Lidské ostatky je možné uložit na veřejném pohřebišti, popřípadě exhumovat, vždy jen se souhlasem provozovatele pohřebiště a způsobem, který odpovídá podmínkám pohřbívání a exhumace na daném veřejném pohřebišti.
jméno, příjmení: …………………………………………….
datum narození: ……………………………………………. 
datum úmrtí: ……………………………….………………. 
číslo schránky/urny: ……….……………………………….
jméno, příjmení: …………………………………………….
datum narození: ……………………………………………. 
datum úmrtí: ……………………………….………………. 
číslo schránky/urny: ……….……………………………….
V. Přeplatek nájmu
Zaslat na: 
a) účet: ………………………………………………….…………………………………………… b) adresu: …………………………………………………………………………………………….
Křižánky, dne: ……………………………… 
……………………………………………
                                                                                  podpis žadatele
Převod práv a povinností k hrobovému místu na třetí osobu (nehodí-li se, nevyplňovat)
1. Nový nájemce 
jméno, příjmení ………………………………………………….., nar. ……………….…………. bytem ……………………..……………………………………………………………….….…… mob.: ………………………………………….. e-mail: ………………………………….………
2. Nový vlastník hrobového zařízení na základě (darovací nebo kupní smlouvy) 
jméno, příjmení, ………………………………………………….……………………….………
bydliště………………………………………………………………………….…………………
Křižánky, dne: ……………………………… 
…………………………………………
                                                                                  podpis žadatele

…………………………………………
                                                                                  podpis nového nájemce
Úřední hodiny:
Bankovní spojení:                            Tel:  561 202 247


Po, Pa: 8 – 15 hod.
Česká spořitelna, a.s.                         DS: uzubme2
Po: 16 – 18 hod.
č.ú. 2816330319/0800                       E-mail: urad@obeckrizanky.cz

IČO: 00531677                                  www.obeckrizanky.cz



