CESVAINES, LUBĀNAS un VARAKĻĀNU

NOVADU APVIENOTĀ

BŪVVALDEI
Iesniedzējs: _______________________
_______________________
_______________________
________________________
Lūdzu izsniegt izziņu par _________________________________ ar kadastra 






(būves nosaukums)

apzīmējumu  __________________________________ neesamību, kas atrodas ______________________________________________________________
(adrese)

_____________________________________________________________.
1) Pievienot:

2) īpašuma apliecinošo dokumentu kopiju;
3) inventarizācijas lietas kopiju;

201_. gada ___. _________

_____________________________

(paraksts)            

