AGLONAS NOVADA DOMEI
     
(vārds, uzvārds)

     
(dzīvesvietas adrese)

     
(tālrunis)
IESNIEGUMS
Aglonā
Lūdzu piešķirt nomā uz       Aglonas novada pašvaldībai piederošās telpas Aglonas
(nomas termiņš)

bērnu brīvā laika pavadīšanas centrā Daugavpils ielā 6, Aglonā, Aglonas novadā, platība       m2.
Telpas nepieciešamas:      
(izmantošanas mērķis)

20     . gada      .     
Paraksts:______________/     /

