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         (adres zamieszkania)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	







               (telefon)

OPŁATA SKARBOWA : 
1)  od wypisu





- do 5 stron 




- 30zł






- powyżej 5 stron



- 50zł





2)  od wyrysu





- za każdą wchodzącą w skład wyrysu pełną lub rozpoczętą 





  część odpowiadającą stronie formatu A4
- 20zł





- nie więcej niż



- 200zł

WNIOSEK

o wydanie wyrysu i wypisu ze studium kierunków i uwarunkowań zagospodarowania przestrzennego gminy Kobylnica

Proszę o wydanie wyrysu i wypisu ze studium kierunków i uwarunkowań zagospodarowania przestrzennego dla działki (ek) o numerze ewidencyjnym:

1.  ...........................................................................................................................................

2.  ...........................................................................................................................................

3.  ...........................................................................................................................................

położonej (ych) w obrębie geodezyjnym.....................................................................

W załączeniu przedkładam mapę ewidencyjną działki.

.....................................................
