                                                                                             Trzebielino , dn. ...............................

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

Wnioskodawca (imię i nazwisko)

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

Adres wnioskodawcy

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








W Ó J T   G M I N Y








    TRZEBIELINO 




Proszę o wydanie zaświadczenia o przeznaczeniu niżej wymienionych działek w planie zagospodarowania przestrzennego gminy Trzebielino :

	Numer działki 
	Powierzchnia działki
	Obręb

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	




Cel wydania zaświadczenia : ...................................................................


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









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










Podpis wnioskodawcy

