Choszczno, dnia ............................... r.

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

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

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

      (wnioskodawca)

 
Powiatowy Zarząd Dróg

ul. Bolesława Chrobrego 27 A
73-200 Choszczno

WNIOSEK

o wydanie zezwolenia na lokalizację zjazdu lub jego przebudowę

Wnoszę o wydanie zgody na lokalizację/przebudowę* zjazdu zwykłego* technicznego* awaryjnego* z drogi powiatowej  nr.........................................  w relacji ………………………………………………………………                w miejscowości ………………………………………, gmina ………………………………………… na działkę  nr ............................ , obręb ……………………, gmina …………….…………..
Oświadczam, że jestem właścicielem, użytkownikiem wieczystym, użytkownikiem, zarządcą, dzierżawcą przedmiotowej nieruchomości*).

Nieruchomość ta jest wykorzystywana na cele: ……………………………………….

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

Po budowie/przebudowie* zjazdu sposób wykorzystania nieruchomości nie ulegnie zmianie/ ulegnie zmianie* polegającej na: 

…………………………………………………………………………………………………………………………

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

1. szczegółowy plan sytuacyjny w skali 1:1000 / 1:500 *,  z projektem zagospodarowania terenu, z zaznaczoną lokalizacją zjazdu i jego wymiarami oraz naniesionymi granicami działek.

2.  kopia decyzji o warunkach zabudowy terenu lub wypis i wyrys z miejscowego planu zagospodarowania gminy lub miasta.

3. pełnomocnictwo – z oryginałem dokumentu potwierdzającego wniesienie opłaty skarbowej (17,00 zł) (jeżeli wnioskodawca reprezentowany będzie w postępowaniu przez pełnomocnika)         

4.
dowód opłaty skarbowej w wysokości 82,00 zł (słownie: osiemdziesiąt dwa 00/100) na konto Gminy  Choszczno – nie potrzeba, jeśli zjazd będzie na nieruchomość wykorzystywaną na cele mieszkalne.
                                                                                                                           ..................................................................




           




  podpis Wnioskodawcy

*) niepotrzebne skreślić
