
     
 
 
 
 
 
 

 

 
Број: ______/____  
Дана: _________ 20___.  
 
 
 
 
 

ЗАХТЕВ ЗА ИЗДАВАЊЕ  

ПОВЛАШЋЕНЕ ПАРКИНГ КАРТЕ ЗА СТАНАРЕ 

 
 

 

Ја доле потписани/а ________________________________________________из Врања 

                                                                   (име и презиме) 

______________________________________, ЈМБГ ______________________________ 

                                      (адреса) 

власник возила рег. ознаке ______________________ обраћам се ЈКП „Паркинг 

 

 сервис“ Врање, са захтевом за издавање повлашћене паркинг карте по основу  

 

пријављеног  пребивалишта на подручју _______________________ зоне.  
 

 

 

 

      
 

Прилог:  фотокопија личне карте,  

фотокопија саобраћајне дозволе 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                               Подносилац захтева 

 

         ___________________ 

 

  

 

ЈКП Паркинг сервис Врање 

 

Иве Лоле Рибара 1, 17500 Врање, Тел/Факс: 017/420-200 
 

 www.parkingvranje.rs  Email:kontakt@parkingvranje.rs 
 

ПИБ: 109833199  Матични број: 21250848   Текући рачун: 205-240529-84 
 

 


