								
							Szczawno-Zdrój, dnia ...................................................

………………………………………………………
Imię i nazwisko lub nazwa wnioskodawcy

……………………………………………………...

………………………………………………………	
Adres wnioskodawcy										 	

Urząd Miejski w Szczawnie-Zdroju
ul. Tadeusza Kościuszki 17
58-310 Szczawno-Zdrój

WNIOSEK O WYDANIE WYPISU I WYRYSU Z MIEJSCOWEGO PLANU ZAGOSPODAROWANIA PRZESTRZENNEGO LUB ZE STUDIUM UWARUNKOWAŃ I KIERUNKÓW ZAGOSPODAROWANIA PRZESTRZENNEGO
						
[bookmark: _GoBack]Na podstawie art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 27 marca 2003 r. o planowaniu i zagospodarowaniu przestrzennym wnioskuję o wydanie wypisu i wyrysu: 

z miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego
ze studium uwarunkowań i kierunków zagospodarowania przestrzennego

Dane ewidencyjne nieruchomości:

Obręb………………………..……....................……  Nr arkusza mapy ......................................... 

Działka/działki nr .............................................................................................................................. 


Adres nieruchomości:

Miejscowość: ……………………………………....…...............................................................…. 			
Ulica …………………………..……..........................…….......... Numer ........................................

Inne informacje

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………....................................................................................................
						
	
	DO WNIOSKU DOŁĄCZAM:* 
	Ilość

	1. 
	mapę obejmującą obszar objęty wnioskiem 
	

	2. 
	pełnomocnictwo udzielone osobie fizycznej działającej w imieniu wnioskodawcy
	

	3. 
	dowód zapłaty opłaty skarbowej
	


						
					

……………………………………………………
								Podpis wnioskodawcy



