
Golub-Dobrzyń, dnia........................... 

 

….................................................. 
                /imię i nazwisko/ 

 

….................................................. 

 

….................................................. 
                      /adres/ 

 

….................................................. 
                    /telefon 

                                                                                    Urząd Gminy  

                                                                                     w Golubiu-Dobrzyniu 

 

 

 

WNIOSEK 
                                 o wydanie warunków na wykonanie zjazdu z drogi gminnej 

 

 Proszę o wydanie warunków na wykonanie zjazdu z drogi gminnej w miejscowości 

…...............................….......................................... na działkę nr …………......................., w obrębie 

…........................................................., na której znajduje się ….......................................................... 

…............................................................................................................................................................

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

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

 

 

Załącznik: 

− mapa sytuacyjno – wysokościowa do celów projektowych lub informacyjnych z zaznaczoną lokalizacją 

zjazdu. 

 

 

                                                                                                                         …................................... 
                                                                                                                                        (podpis) 


