ARHUS KOMMUNE « TEKNIK OG MILJ®

PLANLAGNING OG BYGGERI

BYGNINGSINSPEKTORATET TLF. 8940 2568

KALKVARKSVE] 10 FAX 8940 2569

POSTBOKS 539, 8100 ARHUS C E-MAIL  bygningsinspektorat@mtm.aarhus.dk
FULDMAGT

Byggeriets adresse:

Matr. nr.:

Undertegnede, der er ejer af ejendommen, giver herved fuldmagt til:

Ansgger:

Adresse:

TIf. nr.:

Fuldmagten vedrgrer ansggning om og udfgrelse af fglgende arbejde:

Ejers navn: Dato og underskrift:

Adresse:
Postnr. og by:

TIf. nr.: Mobilnr.:

Dato og underskrift:
Anmelders navn:

Adresse:
Postnr. og by:

TIf. nr.: Mobilnr.:

Bygningsinspektoratet januar 2009
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