Pitea Kommun Ansokan

Iefslbe-eclmmuhenioret om nyttoparkeringstillstand/dispens fran parkeringsforbud

Sokande

Namn/foretag Organisationsnummer
Adress Postadress
Kontaktperson Telefon

Fakturaadress E-post

OBS! En ansokningsblankett per nyttokort, max tre (3) fordon per nyttokort

Fordonsuppgifter

Registreringsnummer Bilmérke och modell Registrerad agare
Registreringsnummer Bilmarke och modell Registrerad dgare
Registreringsnummer Bilméarke och modell Registrerad &gare

Ansokan avser

From Tom
Helt&r [] Delav & [
Tidsintervall Omfattning — typ av kort
Kl Hela kommunen [] Specifik plats [

Beskriv foretagets verksamhet och hur fordonet anvénds inom rérelsen. Ange motiv till behov av dispens mot parkeringsférbud.

Harmed intygas att ovanstaende uppgifter stammer 6verens med verkliga forhallandet.

Ort och datum Underskrift Namnfortydligande
Beslut

O ifall O Avslag

Ort och datum Underskrift Namnfortydligande

| samband med att du limnar uppgifterna pa ansékan medger du att Pited kommun behandlar personuppgifterna om
dig enligt personuppgiftslagen (PUL). Enligt §§ 26 och 28 i samma lag har du ritt att, pa skriftlig begaran, fa
information om och rattelse av de uppgifter som behandlas.

Ansokan skickas till Pitea kommun, Teknik- och gatukontoret, 941 85 Pitea




Uppgifter till ansokan

Bilaga

Hur stér del av den totala arbetstiden per dag star fordonet parkerat?

Vikt pa gods/utrustning som vanligtvis avlastas eller medfors fran fordonet vid varje parkeringstillfalle

Ar godset skrymmande

O Ja O Nej
Ar fordonet utrustad med foretagslogotype
O Ja O Nej

Ar fordonet specialutrustat/inrett for verksamheten?

] Ejinrett [1 Delvis inrett (] Heltinrett

Ange i procent var parkering vanligtvis sker

, centrum Utanfér centrum

Fordonets anvéandning

[0 Endast forarens forflyttning

[ For persontransporter

[ Fér gods- och persontransporter
[0 Endast fér godstransporter

[ Utrustat for servicearbete

Ytterligare upplysningar
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