Městský úřad Mariánské Lázně 

odbor dopravy a vnitřních věcí
Ruská 155

353 01  Mariánské Lázně 

Věc : Žádost o povolení zvláštního užívání silnice 


1.  Umísťování, skládání a nakládání věcí  nebo materiálů*/


2.  Pořádání sportovních, kulturních ........ akcí */


3. 

Jiné: .............................................................................................................................


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


Žádám/e/ o vydání povolení ke zvláštnímu užívání silnice č.  ........................................

v úseku (bližší popis): ................................................................................................................

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

z důvodu: ......................................................................................................................................................

odhadovaný vliv zvláštního užívání na bezpečnost a plynulost silničního provozu:

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

Doba trvání zvláštního užívání  ................................................................

Za průběh zvláštního užívání silnice bude zodpovídat: (jméno a příjmení, č. tel.) ..................

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

Žadatel:

fyzická osoba:

jméno a příjmení .................................................................  datum narození..............................

adresa:  ............................................................................................  č. tel. .................................

právnická osoba:

obchodní firma    .............................................................................  IČ: ....................................

sídlo: ..........................................................................  č. tel./fax  ...............................................

oprávněná osoba (jednatel) nebo zmocněnec: (jméno, příjmení, bydliště) .........................................

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

V ................. dne ......................






Žadatel - podpis (razítko) .............................................. 

K žádosti  přikládám/e/ :

1) situační výkres s popisem

Poznámky:

· při podání žádosti je třeba zaplatit správní poplatek dle příslušné položky sazebníku správních poplatků – informaci o jeho výši a způsobu úhrady získáte na telefonním čísle 354922329 nebo elektronicky na adrese olga.konfrstova@marianskelazne.cz 

· */  nehodící se škrtněte 

í


