MESTSKÁ ČASŤ BRATISLAVA – NOVÉ MESTO
[image: ]Miestny úrad Bratislava – Nové Mesto, Junácka 1, 832 91  Bratislava 3
oddelenie  investícií a verejného obstarávania
referát dopravy a cestného hospodárstva
 02/49 253 124,  49 253 715,  www.banm.sk

Žiadosť o povolenie na vyhradenie parkovacieho miesta
v mestskej časti Bratislava – Nové Mesto
fyzická osoba s ťažkým zdravotným postihnutím, ktorá je odkázaná na individuálnu prepravu, prípadne osoba prepravujúca osobu ťažko pohybovo postihnutú

Žiadateľ (meno, priezvisko): ...................................................................................................................
Adresa trvalého pobytu (žiadateľ býva na adrese uvedenej ako trvalé bydlisko):  .................................
..................................................................................................................................................................
[bookmark: _GoBack]Telefón: ............................................e-mail: ............................................................................................
Ulica / lokalita parkoviska (na ktorom žiada žiadateľ vyhradené parkovacie miesto): ..........................
..................................................................................................................................................................
V rozsahu:	vozovka: ..............................................m2
		chodník: ...............................................m2
		parkovisko: ..........................................m2

Evidenčné číslo vozidla (EČV): ................................................
Typ vozidla: ..............................................................................
V termíne: 	od: ...............................do: .................................              (maximálne 1 kalendárny rok)

Dátum: 						                             ............................................							                          		 podpis
K žiadosti je potrebné priložiť:
· Situačný nákres ulice/lokality parkoviska, na ktorom má byť vyhradené parkovacie miesto, situácia širších vzťahov
· Stanovisko správcu komunikácie
· Záväzné stanovisko krajského dopravného inšpektorátu
· Projekt organizácie dopravy prerokovaný a určený v Operatívnej komisii pre určovanie dopravného značenia a dopravných zariadení magistrátu
· Čestné vyhlásenie, že žiadateľ býva na adrese uvedenej ako trvalé bydlisko
· Kópiu osvedčenia o evidencii motorového vozidla, resp. technický preukaz motorového vozidla – je vlastníkom alebo držiteľom motorového vozidla a nepodniká s ním
· Čestné vyhlásenie, že žiadateľ nevlastní garáž, odstavné stojisko v garážovom dome, prípadne nemá garáž alebo odstavné stojisko v lokalite, v ktorej žiada o vyhradené parkovacie miesto
· Kópiu preukazu s ťažkým zdravotným postihnutím alebo preukaz fyzickej osoby s ťažkým postihnutím so sprievodcom
· Kópiu parkovacieho preukazu
· Lekársky posudok úradu práce, sociálnych vecí a rodiny, ktorý potvrdzuje odkázanosť na individuálnu prepravu osobným motorovým vozidlom
Bankové spojenie: Prima Banka Slovensko a. s.  IBAN SK 0856000000001800347007, IČO : 00603317, DIČ: 2020887385
Stránkové dni : pondelok 8 -12,00  13 - 17,00;  streda  8 -12,00  13 - 17,00;  piatok   8 - 12,00

Podmienky ochrany osobných údajov a informácie pre dotknuté osoby má prevádzkovateľ mestská časť Bratislava-Nové Mesto zverejnené tu: https://www.banm.sk/ochrana-osobnych-udajov/ a v tlačenej forme na pulte vrátnice Miestneho úradu mestskej časti Bratislava-Nové Mesto. Kontakt na zodpovednú osobu: zodpovednaosoba@banm.sk                                                                                                                                                                                                                                  
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