Kérelem birtokvédelmi
eljaras
meginditasa irant

Dombévari K6zés Onkormanyzati Hivatal

Ugyintézés helye: 7200 Dombévar, Szabadsag u. 18.
Ugyfélfogadas: hétfs, szerda: 12:30-16:00 Teték
Csiitortok: 8:00-12:00 etekmentes

Telefon: 74/564-517

1. A KCIEIMEZO NEVE: ...ttt e e e e e e

A kérelmez6 lakcime, székhelye, telefonszama, elektronikus levélcime: .......................

2. A kérelmezd KeépviselGjenek NeVe: .........ouiiuiiiii e

A kérelmez6 képvisel6jének lakcime, székhelye): ...



6. A DIrtoKSErtés 1dOPONLIA: .. ..et ittt et e e

7. A birtokallapot megvaltoztatdsara vonatkozo koriilmények, és birtoksértésnek mindsiild

magatartdsok pontos 1eIrasa: ... .....ooiiiii
7. A jegyzd dontésére irdnyulo kifejezett kérelem: ...
............................. ,20.....8v e ho L onap

Aldirasommal tudomdsul veszem azt is, hogy a személyes adataimat a hatosag jogszabalyi felhatalmazas
alapjan kezeli és tarolja, és kizarolag ezen eljaras soran hasznalja fel.

alairas



