
Formulář, prosím vyplňte čitelně, hůlkovým písmem s diakritikou.
Pro více informací navštivte webové stránky www.pidlitacka.cz.

tímto zmocňuje

Prohlášení zmocnitele

aby Zmocnitele zastupoval/a ve věci podání žádosti o vydání karty Lítačka vydávané hlavním městem Praha, konkrétně aby předal/a Zmocnitelem 
vyplněnou a podepsanou žádost o vydání karty Lítačka, prokázal/a se a poskytl/a k nahlédnutí na kontaktním místě Lítačka osobě pověřené 
vyřizováním takových žádostí kopii občanského průkazu či jiného dokladu totožnosti Zmocnitele(např.: cestovní pas), převzal/a vydanou kartu 
Lítačka, prováděl (od-)blokaci karty Lítačka a aby učinil/a případné další navazující či jinak související úkony potřebné k vydání a případně 
k vyzvednutí karty a k zabezpečení všech klientských služeb jako: zastupování Zmocnitele ve věci registrace identifikátoru In-karty, BPK, či mobilní 
aplikace; správu klientského webového účtu Lítačka, správu zakoupených kupónů přiřazených k účtu Zmocnitele a dalších služeb uvedených 
na webových stránkách www.Pidlitacka.cz. 

Vzhledem k tomu, že kopie občanského průkazu (či jiného platného dokladu totožnosti) Zmocnitele tvoří přílohu této plné moci, a to za účelem 
prokázání Zmocnitelovy totožnosti v souvislosti s procesy služeb uvedenými výše, uděluji Zmocniteli tímto ve smyslu ustanovení § 39 písm. c) 
zákonem č. 269/2021 Sb., o občanských průkazech, výslovný souhlas s pořízením kopie svého občanského průkazu (resp. kopie jiného svého 
dokladu totožnosti); a současně s tím Zmocnitel ve smyslu zákona č. 110/2019, Sb. o zpracování osobních údajů ve znění pozdějších předpisů, 
a nařízením EU č. 2016/679 (GDPR), uděluje na dobu platnosti této plné moci výslovný souhlas se zpracováním svých osobních údajů vyplývají-
cích z pořízené kopie občanského průkazu poskytnuté za účelem a v souvislosti s procesy služeb uvedenými výše. Informace o zpracování 
osobních údajů jsou uvedeny na webové adrese www.pidlitacka.cz.

Tato plná moc je platná po dobu tří měsíců ode dne jejího podpisu Zmocnitelem.
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Prohlašuji, že výše uvedené zmocnění přijímám.

Plná moc


