
 

KAZÁRI KÖZÖS ÖNKORMÁNYZATI HIVATAL 

 

- 1 -  

3127 Kazár, Tanács út 1. 
E-mail: kazar@kazar.hu, Tel/Fax: (32) 341 333 

 

Ügyiratszám:  
Ügyintéző:  
                          

KÖZTERÜLET-HASZNÁLATI KÉRELEM 
 

 
 3.000 Ft illetékbélyeg 
 
 
1. Kérelmező neve: …………………………………………………………………………………….. 

    címe: ………………………………………………………………………………………………….. 

    számlázási címe (gazdasági társaság esetében): ……………………………………………..... 

    adószáma: ……………………………………………………………………………………………. 

    telefonszáma/e-mail címe: ………………………………………………………………………..... 

 

2. Közterület-használat célja: ……………………………………………………………………......... 

 

3. A közterület-használat igényelt időtartama: 

……….év …………..hó ……….napjától ………év ………hó ………….napig, 

………………alkalom/hónap. 

 

4. Az igényelt közterület pontos megjelölése, helyrajzi száma: …………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………….. 

     

5. Az igényelt terület mértéke (min. 1m2):  ……………………………..m2 

 

6. Az engedélyben előírtak betartásáért felelős személy  

    neve: ………………………………………………….. 

    címe: ………………………………………………….. 

    elérhetősége: ………………………………………… 

 

 

 

Kazár,20….év…….……….hó.....nap 

 

 ………………………………… 

 Kérelmező cégszerű aláírása 

    

mailto:kazar@kazar.hu

