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Ziadost’ o vydanie rozhodnutia o povoleni na statie plavajtceho zariadenia (PZ)

Vyplni Ziadatel’ — pravnicka osoba alebo podnikatel’
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Pre vydanie rozhodnutia prikladam (oznacit’ krizikom):

[ ] képiu platného lodného osved&enia,

|:| spravny poplatok v zmysle zakona ¢. 145/1995 Z.z. o sprédvnych poplatkoch v zneni
neskorsich predpisov,

] suhlas spravcu vodného toku (Slovensky vodohospodarsky podnik, S.p. OZ Bratislava,
Riaditel'stvo OZ, Karloveska 2, 842 17 Bratislava),

[] suhlas Statneho organu ochrany prirody a krajiny v zmysle § 68 zakona €. 543/2002 Z.z.
0 ochrane prirody a krajiny v zneni neskorSich predpisov,

[] doklad o zaplateni zakonného poistenia za $kody sposobené prevadzkou PZ (v pripade PZ,
ktoré je uz v prevadzke; v inom pripade pred uvedenim PZ do prevadzky — povolenim stétia).

a ak je PZ umiestnené vo verejnom pristave, treba prilozit’ este:

[ ] zmluva o budtcej zmluve s prevadzkovatePom verejného pristavu

Pozn.: nalezZitosti vyznacené hrubym pismom st nevyhnutnym podkladom k vydaniu rozhodnutia o povoleni
na statie plavajdceho zariadenia.

vlastnoru¢ny podpis
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