







Pleszew, dnia ……….....................
Wnioskujący:
……………………………………………………….

……………………………………………………….

(imię i nazwisko)

……………………………………………….…..….

…………………………………………………...….

(adres)
BURMISTRZ 
MIASTA I GMINY PLESZEW

Wniosek 
o zmianę przeznaczenia terenu w miejscowym planie zagospodarowania przestrzennego
Proszę o zmianę przeznaczenia terenu w miejscowym planie zagospodarowania przestrzennego ………………………………………………………….................................................................………………..
…………………………………………………………………………………………………….…………………….
…………………………………………………………………………………………………………………………..
dla działki/działek nr ………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………………..
arkusz mapy……………………., obręb: miasto / gmina Pleszew  ………………………..………….…….…...
…………………………………………………………………………………………………………………………..

(miejscowość, ulica)

Proponowane przeznaczenie terenu:

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w postępowaniu administracyjnym w celu przystąpienia do sporządzenia miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego.
……………………………………………………..




(podpis)

Załącznik: kopia mapy ewidencyjnej lub zasadniczej

