
WNIOSEK NALEŻY WYPEŁNIĆ CZYTELNIE (DRUKOWANYMI LITERAMI) 

 

.................................................................................                                          .......................................................... 
                  (miejscowość, data) 
................................................................................. 

................................................................................. 
(imię i nazwisko/nazwa Wnoszącego, adres) 
 
............................................................................... 
(nr telefonu) 
 

 

WÓJT GMINY TRZEBOWNISKO 
 

WNIOSEK O WYDANIE ZAŚWIADCZENIA 
 

 Proszę o wydanie zaświadczenia o przeznaczeniu w miejscowym planie 
zagospodarowania przestrzennego działki/działek:  
numer:..........................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................
miejscowość:................................................................................................................................ 
 
 W przypadku braku na tym terenie miejscowego planu zagospodarowania 
przestrzennego, proszę o wydanie stosownego zaświadczenia. 
 
O wydanie zaświadczenia ubiegam się, ponieważ:....................................................................... 
.......................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................... 

 
 
 

Sposób odbioru dokumentu: 

  odbiór osobisty, 

 przesłanie pocztą. 

.................................................................. 
                                                                                                       (podpis Wnioskodawcy) 

 
 
 
Załączniki: 

1. Dowód wpłaty opłaty skarbowej za zaświadczenie w wysokości 17zł – można wpłacać w kasie tut. 
urzędu w pok. Nr 1 lub na rachunek bankowy Nr 11 9191 0000 2001 0000 0143 0102; (jeżeli jest 
wymagana). 

 

 
Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane przez Urząd Gminy Trzebownisko. Więcej szczegółów na stronie internetowej: 
www.bip.trzebownisko.pl w zakładce Ogłoszenia i Informacje. 


