
           ……….….………………….. 
                              (miejscowość, data) 

…………………………………. 
       (imię i nazwisko lub nazwa podmiotu) 

 
 

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

 
 

 

 
 

 
 

 
 

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

(adres zameldowania/ siedziba)     Zakład Usług Komunalnych 

                   w Gietrzwałdzie 

………………………………….             ul. Olsztyńska 2   

                            (numer telefonu)                                11-036 Gietrzwałd   

  

 

 

WNIOSEK 
 

         o wydanie zezwolenia na lokalizację zjazdu lub jego przebudowę 

 

 
Proszę o wydanie zezwolenia na lokalizację/przebudowę * zjazdu indywidualnego/publicznego * 

do nieruchomości nr ………...……...……. obręb ……….……………….w pasie drogowym 

ulicy ……………………………………………………. na czas nieokreślony/określony do dnia 

………………………… *, o następujących parametrach: 

długość ………………. m, szerokość  …………………….. m, powierzchnia ………………..m2. 

Oświadczam, że jestem: właścicielem/użytkownikiem wieczystym/użytkownikiem /zarządcą / 

dzierżawcą *  w/w nieruchomości wykorzystywanej na cele ……………………………………… 

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

Po wybudowaniu/przebudowie * zjazdu sposób wykorzystania w/w nieruchomości nie ulegnie 

zmianie/ulegnie zmianie polegającej na * : ……..……………...………………………………….. 

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

Do wniosku o wydanie zezwolenia na lokalizację/przebudowę * zjazdu dołączam: 

 

1) szczegółowy plan sytuacyjny w skali 1:500 z projektem zagospodarowania terenu,  

z zaznaczoną lokalizacją zjazdu i jego wymiarami, oraz naniesionymi granicami działek, 
(plan sytuacyjny- tzw. podkład geodezyjny- można nabyć w Powiatowym Ośrodku Dokumentacji Geodezyjnej i Kartograficznej                  

w Olsztynie, plac Bema 5) 

 

2) pełnomocnictwo  z oryginałem dokumentu potwierdzającego wniesienie opłaty skarbowej, 
(jeżeli wnioskodawca reprezentowany będzie w postępowaniu przez pełnomocnika) 

 

3) dowód wniesienia opłaty skarbowej w wysokości 82 zł.  

 

 

 

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

* niepotrzebne skreślić     

   


