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В [Наименование районного суда]
Адрес: [Адрес суда]

Истец: [Напр: Прокурор района в интересах неопределенного круга лиц]
Адрес: [Адрес прокуратуры]

Ответчик: [Ваше ФИО полностью]
Адрес: [Ваш адрес регистрации]
Телефон: [Ваш номер телефона]

ВОЗРАЖЕНИЯ НА ИСКОВОЕ ЗАЯВЛЕНИЕ
о прекращении действия права на управление транспортными средствами
В производстве [Наименование суда] находится гражданское дело № [Номер] по иску [Указать истца] к [Ваше ФИО] о прекращении права управления транспортными средствами. Истец мотивирует свои требования тем, что у меня якобы имеется заболевание, включенное в Перечень медицинских противопоказаний.
Я не согласен с исковыми требованиями по следующим основаниям: во-первых, сведения о состоянии моего здоровья, представленные истцом, устарели; во-вторых, на данный момент я прошел медицинское освидетельствование, подтверждающее отсутствие противопоказаний; в-третьих, постановка на учет была произведена с нарушением установленного порядка.
В соответствии со ст. 28 ФЗ «О безопасности дорожного движения», одним из оснований прекращения права управления является выявленное в результате медицинского освидетельствования наличие медицинских противопоказаний. Однако представленное мною заключение № [Номер] от «__» ________ 20__ г. подтверждает мою пригодность к управлению ТС.
ПРОШУ:
1. отказать в удовлетворении исковых требований [ФИО истца] к [Ваше ФИО] в полном объеме;
2. приобщить к материалам дела медицинское заключение об отсутствии противопоказаний.
Приложения:
· копия возражений для истца;
· копия медицинского заключения;
· выписка из амбулаторной карты.
«__» ________ 20__ г.
________________ / [Фамилия И.О.]

ВАЖНО: Данный образец подготовлен исключительно в ознакомительных целях и является типовым. Каждая правовая ситуация уникальна, и данный шаблон не может учитывать индивидуальные особенности вашего дела. Используя данный документ, вы подтверждаете, что делаете это на свой страх и риск, а юрист не несет ответственности за результаты его применения. 
Для подготовки документа именно под вашу ситуацию рекомендую заказать профессиональную помощь [по этой ссылке].

  Образец документа   загружен   с сайта  https :// evgeniyvolkov . ru      

  ВАЖНО:   Данный образец подготовлен исключительно в ознакомительных целях и является типовым. Каждая правовая ситуация  уникальна, и данный шаблон не может учитывать индивидуальные особенности вашего дела. Используя данный документ, вы  подтверждаете, что делаете эт о на свой страх и риск, а юрист не несет ответственности за результаты его применения.    Для подготовки документа именно под вашу ситуацию рекомендую заказать профессиональную помощь   [ по этой ссылке] .   В [Наименование районного суда]   Адрес: [Адрес суда]     Истец:   [Напр: Прокурор района в интересах неопределенного круга лиц]   Адрес: [Адрес прокуратуры]     Ответчик:   [Ваше ФИО полностью]   Адрес: [Ваш адрес регистрации]   Телефон: [Ваш номер телефона]     ВОЗРАЖЕНИЯ НА ИСКОВОЕ ЗАЯВЛЕНИЕ   о прекращении действия права на управление транспортными средствами   В производстве [Наименование суда] находится гражданское дело № [Номер] по иску [Указать  истца] к [Ваше ФИО] о прекращении права управления транспортными средствами. Истец  мотивирует свои требования тем, что у меня якобы имеется заболевание, включенное в П еречень  медицинских противопоказаний.   Я не согласен с исковыми требованиями по следующим основаниям: во - первых, сведения о  состоянии моего здоровья, представленные истцом, устарели; во - вторых, на данный момент я  прошел медицинское освидетельствование, подтверждающее отсутствие противопоказаний ; в - третьих, постановка на учет была произведена с нарушением установленного порядка.   В соответствии со ст. 28 ФЗ «О безопасности дорожного движения», одним из оснований  прекращения права управления является выявленное в результате медицинского  освидетельствования наличие медицинских противопоказаний. Однако представленное мною  заключение №   [Номер] от «__» ________ 20__ г. подтверждает мою пригодность к управлению  ТС.   ПРОШУ:   1.   отказать в удовлетворении исковых требований [ФИО истца] к [Ваше ФИО] в полном  объеме;   2.   приобщить к материалам дела медицинское заключение об отсутствии противопоказаний.   Приложения:      копия возражений для истца;      копия медицинского заключения;      выписка из амбулаторной карты.   «__» ________ 20__ г.   ________________ / [Фамилия И.О.]    

