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MEDGIVANDE OM ATT STALLA UT BLOMLADOR PA
KOMMUNALA GATOR

Aktuell adress ar

Nirboende 1

Namn Datum

Adress

Tel

E-post
Nirboende 2

Namn Datum

Adress

Tel

E-post

Nirboende 3

Namn Datum

Adress

Tel

E-post

For att ansokan om att stiilla ut blomlddor piA kommunala gator ska vara komplett
krivs medgivande fran nirboende grannar. Lis mer under: Allmdnna villkor.



