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¢ ALINGSAS

KOMMUN

ANSOKAN OM NYTTOPARKERINGSKORT

Sokande

Foretag/verksamhet Organisationsnummer | Kontaktperson

Adress Postnummer Ort

Telefon E-post Bestéllar ID
Faktureringsadress (om annan @n ovan) Antal kort

Fordonets registreringsnummer (max 3 per kort)

Regnrl

Reg nr 2

Regnr3

Kort 1

Kort 2

Kort 3

Kort 4

Kort 5

Typ av arbete

Beskrivning av verksamhetens art och behov av fordon

Datum

Namnunderskrift

Namnfortydligande

Alingsas kommun, samhallsbyggnad
Postadress: 441 81 Alingsas, Bestksadress: Sveagatan 12

Telefon: 0322-61 60 00

sbk-trafik@alingsas.se

www.alingsas.se
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