GPI.6720.1.….…….….….……..20….….….
                             (wypełnia urząd)

(Proszę wypełnić drukowanymi literami)                           Nowy Targ, dnia………………………

DANE WNIOSKODAWCY:

(Imię i Nazwisko)

(ulica,   nr  domu)

(kod pocztowy miejscowość)

(telefon)

Wójt Gminy Nowy Targ 









ul. Bulwarowa 9 









34-400 Nowy Targ 

WNIOSEK
Dotyczy: zmiany Studium uwarunkowań i kierunków zagospodarowania przestrzennego Gminy Nowy Targ. 

Zwracam się z uprzejmą prośbą o sporządzenie zmiany studium uwarunkowań i kierunków zagospodarowania przestrzennego Gminy Nowy Targ dla obszaru (proszę o oznaczenie nieruchomości, której zmiana dotyczy):

………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………..…..…
Uzasadnienie: ………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………..…..…
………………………………………………………………………………………………………
Oświadczam, że zapoznałam/em się z Klauzulą informacyjną dotyczącą przetwarzania moich danych osobowych w Urzędzie Gminy Nowy Targ.

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

 (podpis Wnioskodawcy)

Załączniki:

Kopia mapy zasadniczej lub inny załącznik graficzny z oznaczonymi granicami nieruchomości.
