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Přihláška k periodické zkoušce  
 
z odborné způsobilosti k zajišťování úkolů v prevenci rizik podle  
zákona č. 309/2006 Sb., ve znění pozdějších předpisů     

        

A.1 Žadatel (vyplní žadatel) 

  1. Příjmení, jméno, titul 

  2. Datum a místo narození 

  3. Trvalé bydliště vč. PSĆ 

 Tel. č.                                                 E-mail 

  Žádám o vykonání periodické zkoušky* dne: 

  4. Základní informace o žadateli 
 
Nedílnou součástí přihlášky je kopie Osvědčení o úspěšně vykonané zkoušce nebo periodické zkoušce z odborné 
způsobilosti. Před zahájením periodické zkoušky žadatel předloží originál či ověřenou kopii tohoto Osvědčení a 
doklad totožnosti. 

  5. Údaje pro fakturaci (vyplňuje žadatel): 

Jméno a příjmení/Název firmy  

Adresa                                                     IČ                DIČ            E-mail pro zaslání faktury    
 

       

 

 

   A.2 Prohlášení a souhlas žadatele 

 

a) žádám o vykonání periodické zkoušky z odborné způsobilosti fyzických osob 
k zajišťování úkolů v prevenci rizik dle zákona č. 309/2006 Sb., ve znění pozdějších 

předpisů a dle nařízení vlády č. 592/2006 Sb., ve znění nařízení vlády č. 136/2016 Sb. 

(dále jen periodická zkouška) * 
b) jsem seznámen(a) s podmínkami a provedením periodické zkoušky a souhlasím s důsledky jejich 

nesplnění 
c) jsem si vědom/a, že při neomluvené neúčasti na periodické zkoušce nebo zrušení své účasti na ní 

méně než 5 kalendářních dnů před stanoveným dnem jejího konání se zaplacená úhrada nákladů 
za zkoušku n e v r a c í 

d) prohlašuji, že veškeré údaje uvedené v přihlášce a jejích přílohách jsou pravdivé a odpovídají 

současnému stavu 
e) svým podpisem potvrzuji, že souhlasím s uvedením svého jména a příjmení a dalších údajů jak pro 

potřeby evidence odborně způsobilých osob u tohoto držitele akreditace, tak pro potřeby národní 
databáze těchto osob vedené Ministerstvem práce a sociálních věcí podle ust. § 10a) zákona. Dále 

souhlasím s podmínkami provedení této periodické zkoušky, které stanoví Zkušební řád platný 

u tohoto držitele akreditace.  
 

 
V ………………………. dne….   Jméno a podpis žadatele(ky)   

 
Vyplněnou závaznou přihlášku zašlete na adresu: 

 

 
Dům techniky Pardubice spol. s r.o., nám. Republiky 2686, 532 27 Pardubice 

E-mail: kralovcova@dtpce.cz, tel. č: 466 614 321 
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A.3 Smluvní platební podmínky 

 

Úhrada nákladů za provedení periodické zkoušky je 6 960 Kč vč. DPH (5 752 Kč + 21% 
DPH). 

 

Úhrada nákladů za provedení periodické zkoušky musí být uhrazena nejpozději v den 
periodické zkoušky před jejím zahájením. Doporučujeme tuto úhradu provést nejlépe 

bezhotovostně na účet č.: 10006-7503524/0600 MONETA Money Bank Pardubice,  
variabilní symbol: xxxxxx, IČ: 481 51 904, DIČ: CZ 481 51 904. 

 

V případě, že se uchazeč nemůže periodické zkoušky z vážného a doloženého důvodu zúčastnit, 
musí se předem omluvit. V tomto případě má nárok na vrácení 100% úhrady nákladů za 

periodickou zkoušku. V případě již zpracovaného posudku jeho písemné práce má uchazeč nárok 
na vrácení částky snížené o náklad na vypracování posudku. Této možnosti lze využít jednou.  

 
 

 

A.4 Nutné podmínky, které musí uchazeč splnit před vykonáním periodické zkoušky 

 
a) zpracování písemné práce v rozsahu 10 maximálně až 15 stran (formát A4, řádkování 1,5, 

velikost písma 12, okraje 2,5 cm) na téma vzorové hodnocení pracovních rizik na vybraném 
pracovišti, která byla po jejím posouzení doporučena k obhajobě. Písemná práce musí být 

doručena DT Pce nejpozději 15 kalendářních dnů před stanoveným dnem konání 

periodické zkoušky,  
 

b) před zahájením periodické zkoušky uchazeč předloží: 
 

1. originál nebo ověřenou kopii Osvědčení o úspěšně vykonané předchozí zkoušce 

nebo předchozí periodické zkoušce, 
2. doklad své totožnosti, 

3. doklad o zaplacení úhrady nákladů za provedení periodické zkoušky, 
4. písemnou práci, která byla doporučena k obhajobě v listinné podobě OZK. 

 

c) Periodická zkouška je neveřejná a skládá se z písemného testu, posouzení fotografií 

pracovišť, vypracovaní a obhajoby písemné práce a zodpovězení vylosovaných otázek. Zkušební 

řád je uveden na www.dtpce.cz. Veškeré záznamy z periodické zkoušky jsou důvěrné a jsou 
uchovávány u držitele akreditace. Přístup mají k záznamům pouze pracovníci držitele akreditace, 

kteří jsou vázáni mlčenlivostí. 
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A.5 Evidence doručené Přihlášky k periodické zkoušce (dále jen přihláška) - vyplňuje 

administrátor  

 
 

Přihláška doručena dne………………… Zapsal: ………………………………. 

 
 

Kontrola přihlášky po jejím doručení, včetně zaslané kopie Osvědčení o úspěšně vykonané 
zkoušce nebo periodické zkoušce dle ust. § 10 odst. 1 písm. c) zákona č. 309/2006 Sb., ve znění 

pozdějších předpisů 

 
Dne ……………………….. zapsal: 

 
Vrácení přihlášky k doplnění či správnému vyplnění 

Dne ……………………….. zapsal: 
 

 

Opravená přihláška došla po doplnění zpět  
Dne ………………………..zapsal: 

 
 

Kontrola úplnosti přihlášky po doplnění 

Dne ………………………  zapsal: 
 

 
Zařazení přihlášky do evidence uchazečů  

Dne ……………………..    zapsal: 
 

 

Pozvánka k periodické zkoušce + zadání písemné práce 
Odesláno dne: ……………zapsal: 

 
 

Písemná práce doručena k posouzení 

Dne ………………………..zapsal:  
 

 
Písemná práce posouzena 

Dne …………………………zapsal: 

 
 

 
Kontrola dokladů před zahájením periodické zkoušky 

Porovnání zaslané kopie Osvědčení s předloženým originálem, doklad o úhradě 
nákladů za PZK, ověření totožnosti uchazeče a předložení písemné práce uchazeče 

v listinné podobě doporučené o obhajobě před OZK. 

 
 

Osvědčení:     ANO/NEx)         Doklad totožnosti:    ANO/NEx) 
                                                                                       

 

Kontroloval/la: ……………………..  Dne 
 

 
x) nehodící se škrtněte 
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Potvrzení  
 

o splnění požadavku na odbornou praxi 
k periodické zkoušce z odborné způsobilosti v prevenci rizik 

 
 

 
Jméno a příjmení..……………………………………………………………………………………………………………. 

 
Datum narození………………………………………………………………………………………………………….……. 

 
Adresa bydliště ..................................................................................................................... 

 

 

Potvrzuji na základě žádosti výše uvedené fyzické osoby, která se hlásí k periodické zkoušce 

z odborné způsobilosti fyzických osob k zajišťování úkolů v prevenci rizik činnosti podle ust. § 10 

odst. 1 písm. b) zákona č. 309/2006 Sb., o zajištění dalších podmínek bezpečnosti a ochrany 

zdraví při práci, ve znění pozdějších předpisů (dále jen „zákon“), že u nás vykonával(a) 

činnosti v oboru, ve kterém fyzická osoba zajišťuje úkoly v prevenci rizik nebo 

činnosti v oblasti BOZP. 

 
Název a adresa zaměstnavatele/objednatele služeb….………………………………………………… 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

Vykonávaná činnost (druh práce, popř. bližší specifikace pracovní činnosti, pokud byl druh 
práce stanoven obecně):  
……..…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
V termínu od………………………………………………do…………………………………………………………… 

 
 

Jméno, příjmení a funkce odpovědného pracovníka, který potvrzení vystavuje  

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
Kontakty na odpovědného pracovníka (telefon, e- mail)  

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

 

 

Prohlašuji, že všechny údaje v tomto potvrzení jsou pravdivé a jsem si vědom/a právních 
důsledků potvrzení nepravdivých údajů požadovaných o této fyzické osobě. 
 
Podpis odpovědného pracovníka a razítko zaměstnavatele/objednatele služeb  

 
                                                                                           

Potvrzení vyhotoveno dne: ……………….                                 Podpis  …………………… 
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ZADÁNÍ PÍSEMNÉ PRÁCE 
 
 

K PERIODICKÉ ZKOUŠCE Z ODBORNÉ ZPŮSOBILOSTI K ZAJIŠŤOVÁNÍ ÚKOLŮ 
V PREVENCI RIZIK 

 
 

 
1. Písemná práce uchazeče, která je doporučena k obhajobě, je podmínkou účasti uchazeče na 

periodické zkoušce. 
 

2. Písemnou práci zpracuje uchazeč před konáním periodické zkoušky. 
 

3. Uchazeč odevzdá písemnou práci před zahájením periodické zkoušky organizačnímu 

pracovníkovi držitele akreditace nejpozději 14 dnů před konáním periodické zkoušky, který ji 
předá pověřenému členu komise k posouzení. Práci zašle v nezměnitelné elektronické 

podobě (pdf) a písemné formě, nejpozději 14 kalendářních dnů přede dnem konání 
periodické zkoušky do DT. 

 
4. Písemná práce bude obsahovat zpracovaný dokument „Dokument k identifikaci a 

vyhodnocení rizik pracoviště….“, které si zvolí uchazeč z 10 témat (viz tabulka – Přehled 

témat písemné práce). Práce bude zpracována v rozsahu 10 až 15 stran (formát A4, velikost 
písma 12, řádkování 1,5, okraj 2,5 cm). Úvodní strana písemné práce je předepsána 

držitelem akreditace (přiložena k tomuto Zadání) 
 

5. Obhajoba písemné práce je prováděna v rámci ústní části periodické zkoušky, kde uchazeč 

představí svou práci, vymezí legislativní základ hodnocení rizik na konkrétním pracovišti, 
popíše svůj postup a seznámí členy odborné zkušební komise s použitými metodami 

hodnocení rizik a důvody jejich použití. 
 

6. Na základě informací uchazeče o písemné práci kladou členové odborné zkušební komise 

doplňující otázky, a to v rozsahu potřebném pro objektivní zhodnocení nejen znalostí, ale i 
dovedností uchazeče. 

 
7. Odborná zkušební komise hodnotí odbornost a profesionalitu písemné práce, metody 

hodnocení rizik, jejich identifikaci, komplexnost zpracování a správnost zvolených postupů. 
Dále je hodnocena i schopnost uchazeče správně reagovat na doplňující otázky. Tabulka 

hodnocení písemné práce (posudek písemné práce) a hodnocení obhajoby (tabulka – 

Kritéria hodnocení obhajoby) jsou uvedeny ve Zkušebním řádu, který je uveřejněn na web 
stránkách DT. 
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Přehled témat písemné práce pro zpracování dokumentu k identifikaci  

a vyhodnocení rizik k periodické zkoušce z odborné způsobilosti 
k plnění úkolů v prevenci rizik podle zákona č. 309/2006 Sb.,  

ve znění pozdějších předpisů 
 

          
 
 

 

 

 
 

 
 

 
 

 
 

1 

Provoz stravovacího zařízení, vyberte si libovolnou společnost, která provozuje 

stravovací zařízení - školní jídelnu. Činnosti provozuje v pronajatých prostorách komplexu 

školních budov. Popište zaměření činnosti společnosti a zpracujte dokument  

k identifikace a vyhodnocení rizik. 

 

2 

Provoz manipulačních vozíků, zpracujte dokument k identifikaci a vyhodnocení rizik 

při provozování manipulačních vozíků (jen vysokozdvižných) a stanovte bezpečnostní 

opatření. 

 

 

3 

Obchodní a opravárenská činnost zpracujte dokument k identifikaci a vyhodnocení 

rizik při provozování obchodu a opravárenské činnosti – prodej nových osobních 

automobilů, zajištění servisních prohlídek a opravy vozidel. Popište zaměření činnosti 

společnosti, identifikujte a vyhodnoťte rizika a stanovte bezpečnostní opatření. 

 

 
4 

Zemědělská činnost, zpracujte dokument k identifikaci a vyhodnocení rizik při 

zemědělské výrobě – chov hovězího dobytka včetně plemenných býků. Popište zaměření 

činnosti společnosti, identifikujte a vyhodnoťte rizika a stanovte bezpečnostní opatření. 

 

5 

Zemědělská činnost, zpracujte dokument k identifikaci a vyhodnocení rizik při 

zemědělské výrobě – chov prasat. Popište zaměření činnosti společnosti, identifikujte  

a vyhodnoťte rizika a stanovte bezpečnostní opatření.  

 
6 

Zemědělská činnost, zpracujte dokument k identifikaci a vyhodnocení rizik při 

zemědělské výrobě – rostlinná výroba. Popište zaměření činnosti společnosti, identifikujte 

a vyhodnoťte rizika a stanovte bezpečnostní opatření. 

 
 

7 

Administrativně - technická činnost, zpracujte dokument k identifikaci  

a vyhodnocení rizik při provozování společnosti, která zaměstnává skupinu stavebních 

projektantů a osob vykonávajících tzv. stavební dozor na stavbách. Identifikujte  

a vyhodnoťte rizika a stanovte bezpečnostní opatření. 

 
8 

Doprava, zpracujte dokument k identifikaci a vyhodnocení rizik při provozování dopravy 

nákladními vozidly, včetně přepravy nebezpečných chemických látek. Popište zaměření 

činnosti společnosti, identifikujte a vyhodnoťte rizika a stanovte bezpečnostní opatření. 

 
9 

Plynová zařízení a tlakové nádoby stabilní,  zpracujte dokument k  identifikaci  

a vyhodnocení rizik při práci s plynovými zařízeními a tlakovými nádobami, popište vaše 

postupy a stanovte bezpečnostní opatření k eliminaci rizik při práci s těmito zařízeními. 

 

10 

Výroba strojů nebo strojních součástí,  vyberte si libovolnou společnost, která  se 

zaměřuje na tuto činnost,   zpracujte dokument k  identifikaci a vyhodnocení rizik  

popište vaše postupy a stanovte bezpečnostní opatření k eliminaci rizik.   
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VZOR 
 
 

 

PÍSEMNÁ PRÁCE 
 

k provádění periodické zkoušky z odborné způsobilosti osob k zajišťování úkolů 
v prevenci rizik v oblasti bezpečnosti a ochrany zdraví při práci podle zákona  

č. 309/2006 Sb., ve znění pozdějších předpisů 
 

 
 
 

 
Téma písemné práce 
 
…………...……………………………………………………………………….. 
 
Jméno, příjmení, titul uchazeče 
 
………………………...………………………………………………................ 
 
 
Registrační číslo 
 
………………………………………………………………………………………… 
 
 
 
 
V…………………………..dne…………… 
 
 
        …………………………………… 
         podpis uchazeče 
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