Porgba, dnia ........cccceeviiieiieennn.
Tel. kontaktowy: .........cccovveiiiiiiinann...

Whnioskodawca/lnwestor:

(imi¢ i nazwisko oraz adres)

Pelnomocnik wnioskodawcy /inwestora,
(jezeli taki zostal ustanowiony):

(imi¢ i nazwisko oraz adres)

Burmistrz Miasta Poreba
Referat Gospodarki Komunalnej
i Ochrony Srodowiska
ul. Dworcowa 1, 42-480 Porg¢ba

Whniosek
0 przeniesienie decyzji o warunkach zabudowy

Na podstawie art. 63 ust. 5 ustawy z dnia 27 marca 2003 roku o planowaniu i zagospodarowaniu
przestrzennym (Dz.U. z 2015 r., poz. 199 z pd6zn. zm.) zwracam si¢ o przeniesienie decyzji o
warunkach zabudowy NI ... Z dnia oo ,

wydanej przez Burmistrza Miasta Poreba na 1Z€Cz: ........ccoocuiiiiiiiiiiiiiiiiiee e

Do wniosku nalezy dolaczyé:
- dowdd optaty skarbowej za przeniesienie decyzji o

warunkach zabudowy,

Oplate skarbowa w wysokosci 56,00zt mozna dokonac:

- w siedzibie Urzedu Miasta Porgba — kasa w pok. nr 4,

- narachunek bankowy: Bank Polskiej Spotdzielczosci SA
w Warszawie Oddzial w Sosnowcu
nr konta 38 1930 1334 2002 0200 0060 0002

Uwaga: Oplata nie dotyczy spraw z zakresu budownictwa mieszkaniowego.

(podpis wnioskodawcy)



A. Oswiadczenie podmiotu wstepujacego w miejsce inwestora:

(imig i nazwisko lub nazwa instytucji)

oswiadczam, ze przyjmuj¢ wszystkie warunki zawarte w decyzji o warunkach zabudowy

NE z dnia . , wydanej przez

Burmistrza Miasta Poreba na rzeCz .........ooviiniiiiii e

;3 0 VU 1 R
(podpis)

B. Oswiadczenie strony na rzecz ktorej decyzja zostala wydana:

Ja e eneees 11Z€]
podpisany o§wiadczam, ze wyrazam zgode na przeniesienie decyzji o warunkach zabudowy
NI ZANIA ..

NMATZECZ ..o e

(podpis)



