VYPLNi NAVRHOVATEL

OKRESNY URAD KOSICE-OKOLIE
Odbor cestnej dopravy a pozemnych komunikacii

NAVRH

na vniutrostatne jednotlivé schvalenie jednotlivo vyrobeného vozidla podPa § 13 ods. 1 a 2
vyhlasky €. 131/2018 Z. z.

1. Identifika¢né tidaje o navrhovatel’ovi

Meno a priezvisko

Déatum narodenia

Fyzicka Adresa trvalého
osoba pobytu alebo

u cudzinca
prechodného pobytu

Obchodné meno
alebo meno

a priezvisko,
Fyzicka ak sa lisi

osoba — od obchodného mena

podnikatel’ | Dadtum narodenia

Adresa sidla

Identifika¢né ¢islo

Miesto podnikania

Nazov/obchodné
meno

Sidlo (adresa)

Pravna forma

Pravnicka

Identifika¢né ¢islo
osoba

Meno a priezvisko
osoby alebo 0sob,
ktor¢ st jej
Statutdrnym organom

2. Identifika¢né uidaje vozidla

Znacka vozidla

Obchodny nazov vozidla

Typ vozidla

Druh vozidla

Kategoéria vozidla

3. K navrhu sa pripaja:

¢) - protokol o skuskach jednotlivo vyrobeného vozidla, z ktorého vyplyva, Ze st splnené technické poziadavky alebo alternativne
technické poziadavky, navrh zékladného technického opisu vozidla a osved¢enia o schvaleni jednotlivého vydané technickou sluzbou
overovania,

d) - doklad o prideleni identifikacného ¢isla vozidla VIN pre jednotlivo vyrobené vozidlo,

e) - protokol o umiestneni a upevneni identifikaéného ¢isla vozidla VIN

f) - potvrdenie o prevzati vozidla za nakladanie s odpadom pochadzajticim z vozidla, ktoré je jednotlivo vyrobenym vozidlom (zékon
o odpadoch),

Doklady podla pism. d) a e) sa nevyzaduji, ak navrh na vnutrostatne jednotlivé schvalenie jednotlivo vyrobeného vozidla podal

navrhovatel’, ktory ma pridelenu $trukttiru identifikaéného &isla vozidla VIN pre hromadni vyrobu vozidiel a na jednotlivo vyrobené

vozidlo umiestnil a upevnil identifikaéné ¢islo vozidla VIN.

4. Spravny poplatok

Nazov Suma Id sluzba v systéme eKolok
Vnutrostatne jednotlivé schvalenie jednotlivo vyrobeného vozidla pre kategoérie
01,02,Ra, Sa a PN LRt e
Vnutrostatne jednotlivé schvalenie jednotlivo vyrobeného vozidla pre kategorie
inej ako 01,02,Ra, Sa a PN

200 eur 6500




Zaroveri Cestne vyhlasujem a svojim podpisom potvrdzujem, ze vSetky udaje a podklady uvedené v tomto navrhu st pravdivé.

Som si vedomy, ze v pripade nepravdivych udajov sa dopustim priestupku podla § 21 ods. 1 pism. f) zakona ¢. 372/1990 Zb.
o priestupkoch v zneni neskorsich predpisov, za ktory mi moze byt ulozena pokuta a zrusené uznanie podl'a § 32 ods. 1 pism. b) zakona
¢. 106/2018 Z. z. o prevadzke vozidiel v cestnej premavke a o zmene a doplneni niektorych zadkonov.

CiS10 Preukazu tOtOZNOSH .......cvvveereeereersseersseeseseeseesseessesssssssssssssssssesssnssnsssessasnes
Kontaktné udaje pre zaslanie notifikdcie — mobil ..........ccooeeiiiniinniniicees CETHT A 5 0 ST 0 T o B e S T2 P B
V Kosiciach diia ........ccoeeveeieeeeieieicrenes Vlastnoruény podpis (odtladok pediatky Organizacie) ...........oeeerieueuerieeeenieieenieeeeeeeeeeeeeeseeeeeseeeenenes

Vyplnenie navrhu sa povazuje za sthlas v zmysle § 13 zakona ¢. 18/2018 Z. z. o ochrane osobnych udajov a o zmene a doplneni
niektorych zakonov. Osobné udaje budu spracované na i€el vymedzeny osobitnym zdkonom. Tento sthlas sa vztahuje na tie osobné
udaje, ktoré st uvedené v navrhu. Beriem na vedomie, ze idaje mo6Zu spracovavat’ len poverené osoby, ktoré su povinné dodrziavat
ustanovenia zdkona €. 18/2018 Z. z. a Ze spracované udaje budt archivované a likvidované v stlade s platnymi pravnymi predpismi.

Splnomocnenie na zastupovanie
Ako prevadzkovatel’ vozidla:

Meno a priezvisko
Datum narodenia
Adresa trvalého pobytu
alebo u cudzinca
prechodného pobytu
Cislo preukazu totoZnosti
tymto splnomociiujem na zastupovanie v danom konani tito osobu:
Meno a priezvisko
Datum narodenia
Adresa trvalého pobytu
alebo u cudzinca
prechodného pobytu
Cislo preukazu totoznosti

Zaznamy okresného uradu

Ucastnik konania potvrdzuje prevzatie nasledovnych dokladov:

Prevadzkovatel’ vozidla je povinny do 30 dni od vydania OEV ¢ast’ II prihlasit’ vozidlo na dopravnom inSpektorate PZ SR

Cislo preukazu totoZNoSti .........coovevevvevereeeenens

V Kosiciach diia .......cooeeueeieeiricccieenns Vlastnoruény podpis (odtla¢ok pediatky OTGANIZACIE) -......oveueerremerierereaeeeeirieieeeseeeeneeeeeeeeeeeeaeneneeeeneas



