( Imig, Nazwisko) (Miejscowosé, Data )

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

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

( Nr telefonu )

Burmistrz Miasta i Gminy Koszyce
UL.Elzbiety tokietkéwny 14
32-130 Koszyce

WNIOSEK

w sprawie wydania oSwiadczenia o mozliwoSci polgczenia dzialki z drogg gminng

Prosz¢ o wydanie o$wiadczenia o mozliwosci polaczenia dzialki o numerze ewidencyjnym
................. polozonej W migjSCOWOSCH ..vvucrcrevcecriiieisirisincenaeneenn...GMina Koszyce z droga gminng
11 SN / droga polozona na dzialce ewidencyjnej nr ................... w

MICJSCOWOSCH «euverervrrenrrrresereerenserarsenne Gmina Koszyce.

W zalaczeniu do wniosku nalezy dotaczy¢ plan sytuacyjny z zaznaczeniem lokalizacji dziatki oraz

wypis z rejestru gruntow .

------------------------------------------------

( Podpis Wnioskodawcy )

Niepotrzebne skreslié



