
ЈАВНО КОМУНАЛНО ПРЕДУЗЕЋЕ
„ПАРКИНГ СЕРВИС ПОЖАРЕВАЦ“

ДАТУМ:__________________

ЗАХТЕВ ЗА ИЗДАВАЊЕ ИНВАЛИДСКЕ ПАРКИНГ КАРТЕ

(Име и презиме подносиоца захтева)

Молим Вас да ми издате инвалидску паркинг карту.

Уз захтев прилажем фотокопије:
1. Решења о степену инвалидитета
2. Фотокопију личне карте
3. Фотокопију саобраћајне дозволе

_________________
(контакт телефон)

________________________
(потпис подносиоца захтева)


