Zarząd Dróg Powiatowych Braniewo
ul. Królewiecka 55

fax/ 55 625 73 80
Awaryjne zajęcie pasa drogowego Nr ................

Zgłaszający: .......................................................




(pieczęć firmy)

Wykonawca robót: .............................................





(pieczęć firmy)

Lokalizacja miejsca awarii:
...................................................................................................
	
	Jezdnia
	Chodnik
	Pas zieleni
	Pobocze
	Inne

	szer. <20%
	
	
	
	
	

	szer. 20 – 50%
	
	
	
	
	

	szer. >50%
	
	
	
	
	

	Powierzchnia w m2
	
	
	
	
	


Rodzaj awarii: ..........................................................................................................................

Termin rozpoczęcia prac:

........................................................................................









(data, godzina)

Termin zakończenia prac:

........................................................................................









(data, godzina)

Osoba odpowiedzialna: ............................................................................................................






(imię i nazwisko, tel. komórkowy, tel. stacjonarny, podpis)
Schemat organizacji ruchu drogowego (szkic frontu względem posesji):
