Kalmar kommun

Begiran om flyttning av fordon fran fastighetsigare/ombud

Reg. nr. Landskod

Fabrikat Farg

Fordonets skick

Uppstallningsadress P-plats nr

Uppstallningstid

Gallande bestammelse

Atgarder for att f& agaren att flytta fordonet

Ventilkontroll 1, datum

HF HB VF VB
Ventilkontroll 2, datum

HF HB VF VB
Last garage Kontaktperson Tel nr Fri hojd

Fastighetsidgare/ombud till vilken faktura ska skickas

Namn/Féretag

Organisationsnummer

Fakturaadress

Kontaktperson

Telefon/mobil E-post

Kostnader for flyttning och évriga atgarder som vidtagits med stod av lagen (Lag om flyttning av fordon i
vissa fall 1982:129 § 7) tas ut av fastighetsagare/ombud.

Avgifter som uppkommit p.g.a. fordonets uppstéllning ska inte paforas Kalmar kommun.

Observera att Kalmar kommun inte tar nagot ansvar for eventuellt felaktiga uppgifter fran
fastighetsagare /ombud. Fastighetsagare/ombud ska bara alla kostnader som kan uppsta pa grund av
felaktiga uppgifter.

Datum Underskrift av fastighetséagare/ombud

Blankett ska skickas till:

Teknik- och fastighetsforvaltningen, Enhet Gata
Box 611, 391 26 Kalmar
[ToF-Teknik-Fastighet@kalmar.sé
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