1. melléklet

Kérelem a helyi koziat nem kozlekedési célu igénybevételéhez sziikséges hozzajarulas
irant

1. Az igénybevétel
o ) LY.

2. Annak a személynek (szervezetnek) a neve és cime, akinek az érdekében az igénybevétel
torténik (a hozzajarulas jogosultja):

3. Az elfoglalni kivant uttertilet

e a)hosszusaga: ............ m
e D) szélessége: ............. m
e C) Nagysaga: .................. m?

4. Az igénybevétel

e a) kezdetének tervezett idopontja: ........................
e b) befejezésének tervezett idépontja: .....................

5. A kezeldi hozzajarulasban foglalt feltételek betartasaért felelds személy

-} I 1 1) PSP

e D) CIME: L

e C)telefonszama: ..ot
DAatum: ....ooooiiiiiiiien

Alairas



