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ДО
КМЕТА НА ОБЩИНА БЯЛА,

ОБЛАСТ ВАРНА
ИСКАНЕ
ЗА ИЗДАВАНЕ НА КАРТА ЗА БЕЗПЛАТНО ПАРКИРАНЕ НА МПС, ОБСЛУЖВАЩИ ХОРА С УВРЕЖДАНИЯ И ИЗПОЛЗВАНЕ НА УЛЕСНЕНИЯ ПРИ ПАРКИРАНЕ
От………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
/име, презиме, фамилия, точен адрес, телефон за връзка/

Уважаеми господин Кмете, 
Моля да ми бъде издадена карта за безплатно паркиране на моторно превозно средство.
ИЗИСКУЕМИ ДОКУМЕНТИ:

1. Копие от решение на ТЕЛК/НЕЛК/ДЕЛК за освидетелстване на трайно намалената работоспособност или вид и степен на увреждане;
2. Копие от лична карта;

3. Актуална цветна снимка;
4. Копие от свидетелството за регистрация на МПС;

5. Копие от нотариално заверено пълномощно, в случай че заявлението не се подава от лицето с увреждания.

СРОК ЗА ПРЕДОСТАВЯНЕ: 
7 работни дни

Дата: 








Подпис:

