Fyzicka osoba: /meno, priezvisko, trvaly pobyt stavebnika, Pravnicka osoba: /nazov, sidlo organizacie, ICO/

Obecny urad

059 71 TVAROZNA 27

V ec : Ziadost’ o zruSenie supisného/orientacného/ ¢isla na budovu

Dolupodpisany /udaje o stavebnikovi: meno, priezvisko, trvaly pobyt, ak je
stavebnikom pravnicka osoba: nazov, sidlo, ICO/

ziadam o zrusenie supisného Cisla.........c.coooveveiieiieennnne. na budovu /oznacenie budovy/ :
................................................ , ktora sa nachadza v ODCI ......ccccuvvvviiiiiiiiiieeeee ey
katastralne Uzemie ...........ccceevevveeeciieencrie e na parcele ¢islo ......ccocovveeeiiiiiiieenen, .
DOvod podania ZIAAOSEL & ...ccueeeeiieieiie ettt e et e et e e e aa e e e aaaeenreeennnes
Budova bola odstranend dia ............cccceeeeveeiiiennnnnn.

V Tvaroznej, dila ............c.........

podpis ziadatela

Prilohy :
- doklad o vlastnictve /LV k budove, k pozemku/

- pravoplatné Buracie povolenie, alebo doklad o odstraneni stavby
- geometricky plan



