(meno, priezvisko, titul, adresa trvalého bydliska, tel. kontakt, e-mail)

Mesto Sal’a
Namestie sv. Trojice 7
927 01 Sala

Sala, dfa «.oeveeeeeeeeeeen.

VEC

Ziadost’ o zruSenie Osvedcéenia a vyradenie z evidencie SHR

Podpisany/a .......c.coovieiiiiiiiee e , datum narodenia ................... ,

adresa trvalého bydIISKa .........cccuiiiiiiiiiiii e
tymto ziadam o zruSenie osvedcenia o zapise do evidencie samostatne hospodariaceho
rolnika a vyradenie z evidencie samostatne hospodariaceho rol'nika.

Osvedcenie o zapise do evidencie samostatne hospodariaceho rolnika, bolo vydané

mestom Sala, dia ........cccceeveeennn. 2 TS
Datum termin ukoncéenia CINNOSEL: ......eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeenn
V Sali, dna.......ccceeeveeeeennnnn.



