
DOHODA   spoluvlastníků bytu 
 
 
 

 

Pan/paní   …………………………………………………………………………………. 

 

Pan/paní   …………………………………………………………………………………. 

 

 

Souhlasíme s tím, aby evidence a veškerá korespondence k bytu číslo   …………… 

na adrese   …………………………………………………………………………………………………………. 

byla vedena na pana/paní   ………………………………………………………………………………… 

Zároveň souhlasíme s tím, aby veškeré přeplatky a nedoplatky byly zasílány této osobě. 

…………………………………………………………  ………………………………………………………… 

     jméno HŮLKOVÝM PÍSMEM        jméno HŮLKOVÝM PÍSMEM 

 

 

…………………………………………………………  ………………………………………………………… 

  podpis       podpis  

 

 

V Sušici, dne……………………………………. 


