
 Tórshavnar kommuna 
 

 

Avtalað viðv. taðing á annað øki 

 

Hagapartur: ___________________________ Matr. nr.: _________________________ 

 

Eigari av lendi:  

 

Navn: ________________________________ Telefonnr.: _______________________ 

 

Adressa: ___________________________________________________________________ 

 

 

Váttan móttakarans: 

 

Dagfesting:_____________________ Undirskrift: ____________________________

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


