Bromolla kommun Ansokan om kommunal villatomt

Soékande Medsdkande
Personnummer Férnamn, efternamn Personnummer Férnamn, efternamn
| |
Gatuadress Gatuadress
Postnr Postadress Postnr Postadress
|
Telefon bostad Mobil Telefon bostad Mobil
|

Jagl/vi vill stalla oss i tomtko6 och har intresse av tomt i dessa omraden.

Skriv de omraden/orter dar du énskar tomt

Jag godkanner att Bromélla kommunbehandlar mina personuppgifter enligt dataskyddsforordningen.

Nar du anvander den héar blanketten kommer Bromélla kommun att registrera och lagra dina personuppgifter for att kunna
utfora tjansten. Las mer om dina rattigheter och hur vi arbetar med personuppgifter pa www.bromolla.se/personuppgifter

Sokandes underskrift

Datum: Ort:

Jag/vi har Iast igenom "Regler och avgifter for tomtkén i Bromélla kommun" och accepterar de angivna villkoren.

Sokande Medso6kande

Kommunens anteckningar
Registreringsdatum: Summa: Faktura ut: Faktura betald: Diarienummer:

Ansdkan om kommun villatomt skickas till:
Bromolla kommun

Box 18

295 21 Bromdlla


mailto:kommun@kristianstad.se
https://www.bromolla.se/personuppgifter
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