Srokowo , dnia …………….....….............

Imię i nazwisko ………………………….......................................................…….

Adres ……………………….......................................................………........

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

WÓJT GMINY SROKOWO
Proszę o wydanie wypisu i wyrysu* ze studium uwarunkowań i kierunków zagospodarowania przestrzennego dotyczącego działki nr ……………………… położonej 
w miejscowości ……………………………………............................................ .

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

 







podpis

* niewłaściwe skreślić
