
 
 

…………………………….. 
                                                                                                                                     miejscowość, data 

 

…………………………………… 
Wnioskodawca 

…………………………………… 

 

…………………………………… 
Adres, siedziba 

 

 

 

 

       Wójt 

                                                     Gminy Trzebownisko 
 

 

 

 Wnoszę o wydanie decyzji zatwierdzającej projekt podziału nieruchomości położonej  

w miejscowości…………………………….., oznaczonej jako działka(i) nr nr 

………………………………………………………………………………… stanowiąca(e) 

moją /naszą własność. 

Podział był pozytywnie zaopiniowany postanowieniem Nr…………………………………… 

 

 

…….……………………………………… 

                                                                                                                                                               Podpis 

 

Zał. 

1. ……………………………………………. 

2. …………………………………………..... 

 

 

   * właściwe podkreślić 

 

 
Nie podlega opłacie skarbowej ( art. 2 ust. 1 pkt 1 ppkt h ustawy 
z dnia 16 listopada 2006 r. o opłacie skarbowej – Dz. U. 2015 r., poz.783 j. t.  ) 

 

 


