
Solec Kujawski, dnia ……………………… 

………………………………………. 
            ( imię, nazwisko ) 

………………………………………. 

………………………………………. 
              ( adres zamieszkania )  

………………………………………. 
         ( nr telefonu, adres e-mail ) 1  
 

Biuro Planowania Przestrzennego 

Wydział Inwestycji i Planowania 
Przestrzennego 

Urząd Miejski w Solcu Kujawskim 

                                          

                                                                                                        

WNIOSEK  

O WYDANIE INFORMACJI O PRZEZNACZENIU DZIAŁKI W MPZP 

                     

Proszę o wydanie informacji o przeznaczeniu działki nr ………………….... 

położonej w …………………………………………….… w miejscowym planie zagospodarowania 

przestrzennego.  

     

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

 (podpis) 

 

                                                           
1 Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych tj. numeru telefonu …………………….…………….. / 

adresu e-mail  …………………………………….……….. celem kontaktu w sprawie o wydanie informacji o 

przeznaczeniu działki w miejscowym planie zagospodarowania przestrzennego 

 

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



 

Sposób odbioru dokumentu2: 

 odbiór osobisty, 

 za pośrednictwem poczty, 

 

 

                                                                               

                                                           
2 właściwe podkreślić 


