
Okresnímu soudu  
v Prostějově 
 
 
 

Návrh na omezení svéprávnosti a opatrovnictví 
 
 
Navrhovatel – jméno, příjmení, datum narození, bydliště + doručovací adresa, tel. kontakt, vztah 
k posuzovanému 
 
Posuzovaný – jméno, příjmení, datum narození, bydliště + aktuální umístění 
 
 
Odůvodnění – popis aktuálního stavu posuzovaného, co zvládá a co naopak nezvládá + kde je 
aktuálně umístěný 
 
 
Mám za to, že méně omezující opatření u posuzovaného jsou nedostačující, omezení 
posuzovaného je v jeho zájmu.  
 
Do funkce opatrovníka pro řízení navrhuji – jméno, příjmení, datum narození, bydliště + 
telefonický kontakt + připojit písemný souhlas takto navržené osoby (je vhodné, aby navržená 
osoba byla z rodiny, případně z blízkého okolí posuzovaného, která o posuzovaném něco ví). 
Pokud taková osoba není, uvést, že do funkce opatrovníka pro řízení není navrhovateli známa 
žádná vhodná osoba (soud pro řízení poté jmenuje posuzovanému pro řízení advokáta). 
 
Do funkce stálého opatrovníka posuzovaného v případě, že dojde k omezení svéprávnosti, 
navrhuji – sebe (jméno, příjmení, datum narození), případně jinou osobu – uvést jméno, příjmení, 
datum narození, bydliště). 
 
S ohledem na výše uvedené žádám soud, aby vydal tento 
                                                                       rozsudek: 
 

I. Posuzovaný – jméno, příjmení, datum narození, se omezuje ve svéprávnosti v rozsahu, 
který bude upřesněn po provedeném dokazování.  
 

II. Stálým opatrovníkem posuzovaného se jmenuje – jméno, příjmení, datum narození 
(může to být i navrhovatel). 

 
III. Žádný z účastníků nemá právo na náhradu nákladů řízení.   

 
 
Prostějov dne  
             
                                                                                                          ……………………… 
                                                                                                                 navrhovatel 
 
 
 
K návrhu je nutné doložit aktuální lékařskou zprávu o zdravotním stavu posuzovaného!!! 



 
 
 
 
Já – jméno, příjmení, datum narození, bydliště – souhlasím se jmenováním do funkce opatrovníka 
pro řízení o omezení svéprávnosti a opatrovnictví posuzovaného – jméno, příjmení, datum 
narození, bydliště. 
 
 
 
Prostějov dne                                                         
                                                                                                                       …………………… 
                                                                                                                                  podpis  

 


