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Gmina  Rachanie,   22-640 Rachanie,   ul. Dolna 1







tel. (084) 647-11-03   NIP 921-198-71-14  REGON 950368960
Internet: www.rachanie.gmina.pl   e-mail: sekretariat@rachanie.gmina.pl
__________________________________________________________________________________________


Rachanie, dnia ...................................

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

(imię i nazwisko wnioskodawcy)

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

(miejscowość, ulica, nr domu )

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

(poczta)

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

 ( telefon  kontaktowy )

URZĄD GMINY RACHANIE

Referat Rozwoju Gospodarczego
Ochrony Środowiska i Rolnictwa

W N I O S E K

o wydanie zaświadczenia o przeznaczeniu terenu
 


Proszę o wydanie zaświadczenia o przeznaczeniu terenu w miejscowym planie zagospodarowania przestrzennego Gminy Rachanie lub o braku takiego planu, dotyczącego następujących terenów:

- działek nr ................................................................................................................................... 
   położonych w obrębie geodezyjnym    ..................................................................................... 
- działek nr ................................................................................................................................... 
   położonych w obrębie geodezyjnym    .....................................................................................
Niniejsze zaświadczenie jest niezbędne dla potrzeb:

· notarialnych *

· szacowania nieruchomości *

· opracowania biznesplanu *

· innych *  .................................................................................................................................

* - niepotrzebne skreślić

Zgodnie z art. 23 ust.1, pkt 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych ( tekst jednolity  Dz. U. z 2015r., poz. 2135 z późn. zm. ) wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych.








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








                       ( podpis wnioskodawcy )

Opłata skarbowa:
w wysokości 17,00 zł płatna gotówką w kasie Urzędu Gminy Rachanie lub na konto nr 33 9639 1048 2005 4800 0042 0002 w Banku Spółdzielczym w Tomaszowie Lub. Oddział Rachanie z chwilą złożenia wniosku - zgodnie z art. 1 ust.1 pkt1 lit. b ustawy z dnia 16 listopada 2006r. o opłacie skarbowej tekst jednolity Dz. U. z 2015r. poz.783 z późn. zm. – załącznik do ustawy cz. II pkt 21
_82131124.bin

