== Ansokan om parkeringstillstand
5 + a Kalmar kommun for rorelsehindrade
Soékande

Namn Personnummer (10 siffror)

Postadress

E-postadress

Telefon dagtid (inkl riktnummer) Mobiltelefon

Jag behover parkeringstillstand av foljande skal

Obligatoriska uppgifter

1 Ansoker for forsta gangen U Har parkeringstillstand sen tidigare. Nr:

1 Soker som forare 1 Séker som passagerare

Bifogade handlingar

[ Lakarintyg O Annan handling

1 Kopia av korkort (om jag sdker som forare)

For att anstkan ska behandlas bor legitimerad lakare fyllt i [akarintyget samt att ett valliknande foto
och namnteckning bifogas.

Jag ger mitt tillstand till att namndens handlaggare och konsultldkare vid behov far kontakta
intygsskrivande lakare for att fa kompletterade upplysningar

Namnunderskrift sokande

Sokandens underskrift Namnfortydligande Datum

Samhallsbyggnadsnamnden ar personuppgiftsansvarig och behandlar dina personuppgifter for att kunna hantera din
ansokan. Rattslig grund ar myndighetsutévning enligt artikel 6.1 e GDPR. Dina personuppgifter kommer att behandlas under
den tid som kravs fér handlaggningen av drendet och bevaras darefter i enlighet med tillamplig dokumenthanteringsplan och
arkivlagstiftning. Mer information om hur Kalmar kommun behandlar dina personuppgifter hittar du pa
www.kalmar.se/integritetspolicy. Har du fragor om eller synpunkter pa hur vi behandlar dina personuppgifter kan du i férsta
hand kontakta oss pa sam.byggnadskontoret@kalmar.se. Du kan aven kontakta kommunens dataskyddsombud pa
dataskyddsombudet@kalmar.se

Postadress Besoksadress Telefon E-post
Box 611 Storgatan 35 A 010-352 00 00 sam.byggnadskontoret@kalmar.se
391 26 Kalmar

Senast uppdaterad: 2023-12-05


mailto:sam.byggnadskontoret@kalmar.se

Bilaga till ansokan om
Kalmar kommun parkeringstillstand for rorelsehindrade

Plats for foto

Sokandens namnteckning skrivs pa den streckade linjen ovan.

For att tillstdndet ska kunna utfardas fordras ett valliknande foto i passformat (hogst 6
manader gammalt) och s6kandens namnteckning pa raden ovan.

Ansokan lamnas till Kalmar kommuns Kontaktcenter pa Ostra Sjégatan 18 eller skickas till:

Kalmar kommun
Samhallsbyggnadskontoret
Box 611

391 26 Kalmar

Vid fragor kontakta Kontaktcenter pa telefonnummer 010-352 00 00. Oppettider mandag-
torsdag kl. 07.30-16.30 och fredag kl. 07.30-16.00.

Kalmar kommun meddelar nar parkeringstillstdndet ar fardigt.

Tillstandet ska hamtas ut personligen i Kalmar kommuns Kontaktcenter pa Ostra Sjégatan
18. Ta med korkort vid ansékan som férare och annan legitimation vid ans6kan som
passagerare.
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