
KUNTATEKNIIKKA | KOMMUNTEKNIK

Mottagen _______________ /_________________   20__________

SÖKANDE / FAKTURERINGSUPPGIFTER

Företag/Namn FO-nummer/Personbeteckning

Adress Postnummer Postkontor

Ansvarspersonens efternamn och förnamn Telefon

Ansvarspersonens e-postadress

Användningsändamål
torgplats          reklamplats          terrass            glasskiosk              inhägnad av gatuområde
tillfällig trafikreglering      andra allmänna områden       vad ___________________________

Adress         Bredd        Längd         Yta

Tillståndstiden börjar (datum): 

Adress         Bredd        Längd         Yta

Tillståndstiden börjar (datum):   ___________/__________20___________ Upphör _________________/________________ 20_____________

Adress         Bredd        Längd         Yta

Tillståndstiden börjar (datum):   ___________/__________20___________ Upphör _________________/________________ 20_____________

Ytterligare uppgifter

Karta på vilken tillståndsområdet är avgränsat
Utredning om evenemanget
Fullmakt

Returneringsadress: Kommuntekniken, Kyrkoesplanaden 26, 65100 VASA  
e-post kuntatekniikka.hakemukset@vaasa.fi

 __________________________________________________________________________    ____________________________

_______________________________________________________________________________________ ______________________________________    __________________________________

                             
________________________________________________________________________________________________________________________________      ___________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________     __________________________     ____________________________   _________________________

  ___________/__________20___________ Upphör _________________/________________ 20_____________

_________________________________________________________________________________     __________________________     ____________________________   _________________________

_________________________________________________________________________________     __________________________     ____________________________   _________________________

UPPGIFTER OM OBJEKTET:

INHÄGNAD AV GATUOMRÅDE:

BILAGOR

ANHÅLLAN OM RÄTT ATT ANVÄNDA
gata eller annat allmänt område
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