Kobylnica, dn. …………………………………….
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


(imię i nazwisko wnioskodawcy)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


(adres zamieszkania)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


(telefon)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


(adres e-mail)

OPŁATA SKARBOWA: 
1) od wypisu:




- do 5 stron




- 30,00 zł




- powyżej 5 stron



- 50,00 zł




2) od wyrysu:




- za każdą wchodząca w skład wyrysu pełną

  lub rozpoczętą część odpowiadającą 

  stronie formatu A4



- 20,00 zł

- nie więcej niż 




- 200,00 zł

WNIOSEK 

O WYDANIE WYPISU I WYRYSU Z MIEJSCOWEGO PLANU ZAGOSPODAROWANIA PRZESTRZENNEGO

Proszę o wydanie wypisu/wyrysu/wypisu i wyrysu* z miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego dla działki(ek) o  numerze ewidencyjnym:

1. ………………………………………………………… obręb ewidencyjny ……………………..………………………………,
2. ………………………………………………………… obręb ewidencyjny ……………………..………………………………,

3. ………………………………………………………… obręb ewidencyjny ……………………………………………..……….

Rodzaj planowanej inwestycji: mieszkaniowa jednorodzinna/wielorodzinna w zabudowie wolnostojącej/grupowej/szeregowej/bliźniaczej, usługowo-handlowa.*
……………………………………………………….









     (czytelny podpis)

* Wybrane podkreślić
