
LOHJAN KAUPUNKI 
Pysäköinninvalvonta

OIKAISUVAATIMUS 
Pysäköinninvalvojalle

Lähiosoite

Postinumero Postitoimipaikka

Oikaisuvaatimuksen tekijä on ajoneuvon

Kuljettaja Omistaja Haltija

Puhelin virka-aikana Sähköposti

Rekisteritunnus

Tilinumero

Tapahtumapäivä

Oikaisuvaatimuksen sisältö

Päivämäärä Allekirjoitus

Täytetty lomake mahdollisine liitteineen toimitetaan joko 
-Asioimalla Lohjan kaupungin asiakaspalvelukeskuksessa (Karstuntie 4, 08100 Lohja) 
-Postitse osoitteella PL 71, 08101 Lohja 
-Sähköpostitse osoitteella pysakoinninvalvonta@lohja.fi 

LIITTEET joihin oikaisuvaatimuksen tekijä haluaa nojata

Oikaisuvaatimuksen tekijä

Asian numero
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