V případě, je-li žadatel osoba samostatně výdělečně činná, uvede navíc v údajích IČ, adresu zapsanou v Obchodním rejstříku, popř. místo podnikání. Je-li žadatel právnická osoba, uvede navíc v údajích název nebo obchodní firmu, IČ, adresu sídla, popř. adresu pro doručování.

Obecní úřad Albrechtice
Silniční správní úřad
Obecní 186
735 43 Albrechtice
ŽÁDOST O POVOLENÍ ZVLÁŠTNÍHO UŽÍVÁNÍ POZEMNÍ KOMUNIKACE PRO ZŘÍZENÍ VYHRAZENÉHO PARKOVÁNÍ 
(§ 25 odst. 6 písm. c 4) zákona č. 13/1997 Sb., o pozemních komunikacích ve znění pozdějších změn a doplňků)
Jméno a příjmení žadatele: ..…………………………………………………………………….

Datum narození: …..…………………………………………………………………………….

Adresa pro doručení: …...……………………………………………………………………….

Telefon: ...……………………………………………………………………………………….

RZ vozidla: ……..………………………………………………………………………………

Evidenční číslo parkovacího průkazu O 7: …………………………………..…………………
Číslo průkazu ZTP/P a doba jeho platnosti: …..………………………………………...............
Přesné určení místa zvláštního užívání pro zřízení vyhrazeného parkování na parkovišti pozemní komunikace ul.: 
………………..…………………………………………………………….…..………………..
……………………………………… …………………………………………………………..
Důvod žádosti o povolení zvláštního užívání pozemní komunikace pro zřízení vyhrazeného parkování:

…………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………...

Souhlasím se zpracováním osobních údajů k vedení řízení o povolení zvláštního užívání pozemní komunikace v rozsahu dle zákona č. 13/1997 Sb., o pozemních komunikacích a zákona č. 500/2004 Sb., správní řád po dobu stanovenou v zákoně 499/2004 Sb., o archivnictví a spisové službě. Beru na vědomí, že mám právo na přístup k osobním údajům, na výmaz, na opravu, resp. doplnění, na omezení zpracování na přenositelnost údajů, vznést námitku, nebýt předmětem automatizovaného individuálního rozhodování s právními či obdobnými účinky tj. právo nebýt předmětem rozhodnutí s uvedenými účinky bez účasti lidského faktoru, které zahrnuje i profilování.

V Albrechticích dne: …………………….                                           Podpis žadatele: …………………….
Přílohy:

- Snímek katastrální mapy s vyznačením požadovaného vyhrazeného parkování

- Kopie technického průkazu

- Kopie průkazu ZTP/P 
- Kopie lékařského potvrzení o schopnosti samostatného řízení motorových vozidel         

- Kopie listu opatrovnictví, příp. plná moc pro zastupování ve správním řízení
- Kopie parkovacího průkazu označující vozidlo přepravující osobu těžce zdravotně     

  postiženou (označení O 7)

