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Melléklet fakivágási kérelem nyomtatványhoz társasházak részére.
Társasház pontos neve, címe:
Közös képviselő címe, telefonszáma:

Kiskunfélegyháza,
telefon:
A fakivágás okának részletes indoklása:

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Kifüggesztés dátuma:
Levétel dátuma:

	cím

emelet. ajtó.
	olvasható név
	a kivágáshoz hozzájárulok

aláírás
	a kivágáshoz nem járulok hozzá
aláírás
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