(meno a priezvisko žiadateľa, adresa trvalého pobytu)

Tel. kontakt: .................................................
E-mail: .........................................................


V Snine: ..............................................







Mesto  Snina
Oddelenie výstavby, ÚP, ŽP a SP Strojárska 2060/95







069 01  Snina

VEC

Žiadosť o povolenie / zmenu / zrušenie* vyhradeného parkovacieho miesta pre fyzickú osobu s ťažkým zdravotným postihnutím so sprievodcom 
1. Meno a priezvisko, adresa trvalého pobytu osoby ZŤP/S: ......................................................................
..................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
2. Dôvod žiadosti: .............................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................................................. 
.................................................................................................................................................................................................
3. Popis návrhu povolenia / zmeny / zrušenia* umiestnenia vyhradeného parkovacieho miesta na ulici: ...............................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................................................
4. Údaje o vozidle, pre ktoré má byť povolené / zmenené / zrušené* vyhradené parkovacie miesto: 
a) evidenčné číslo vozidla (EČV/ŠPZ): ...........................................  
b) továrenská značka motorového vozidla: ...................................................................................................
c) vlastník motorového vozidla, trvalý pobyt: .............................................................................................
.........................................................................................................................................................................................







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








podpis žiadateľa
Prílohy k žiadosti:

1. Kópia technického preukazu motorového vozidla
2. Kópia preukazu fyzickej osoby s ťažkým zdravotným postihnutím so sprievodcom

3. Kópia parkovacieho preukazu pre fyzickú osobu so zdravotným postihnutím
4. Kópia platného komplexného posudku ÚPSVaR alebo platného integrovaného posudku ÚPSVaR
5. Doklad, resp. potvrdenie zdravotnej poisťovne o poskytnutí technicky náročnej pomôcky alebo predpis ZP
6. Čestné vyhlásenie žiadateľa, že nevlastní/nemá v nájme garáž
7. Grafický náčrt situácie návrhu umiestnenia vyhradeného parkovacieho miesta 
ČESTNÉ  VYHLÁSENIE
Dolu podpísaný/á ….........................................................................., rod. .............................................., narodený/á …................................, trvale bytom .....................................................................................,

týmto čestne vyhlasujem,

že nevlastním / nemám v nájme garáž.

Toto vyhlásenie dávam pre účely žiadosti o povolenie vyhradeného parkovacieho miesta. 

Som si vedomý /á/ právnych následkov nepravdivého vyhlásenia, na čo som bol upozornený /á/.

V Snine, dňa …...........................                                   

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

                                                                                                                                  podpis 
* nehodiace sa škrtnúť


