WPP. K7-F1


Ciechanów ..................................

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

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

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

    (imię, nazwisko, nazwa, adres, telefon)

Urząd Miasta Ciechanów

Pl. Jana Pawła II nr 6
06-400 Ciechanów


Proszę o wydanie wypisu i wyrysu z obowiązującego w dniu .......................................... miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego dla obszaru/* działki nr/*:  ..................................................................................................................... 
położonego/ej w Ciechanowie przy ul. ....................................................................................

Wypis i wyrys odbiorę osobiście* / proszę przesłać na adres wnioskodawcy*









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










       / podpis /

* - niepotrzebne skreślić


OŚWIADCZENIE W SPRAWIE KORESPONDENCJI ELEKTRONICZNEJ
☐ Wyrażam zgodę             ☐ Nie wyrażam zgody

na doręczanie korespondencji w niniejszej sprawie za pomocą środków komunikacji elektronicznej w rozumieniu art. 2 pkt 5 ustawy z dnia 18 lipca 2002 r. o świadczeniu usług drogą elektroniczną (Dz. U. z 2024 r. poz. 1513 ze zm.).

OŚWIADCZENIE O ZAPOZNANIU SIĘ Z KLAUZULĄ INFORMACYJNĄ
Oświadczam, że zgodnie z art. 13 ust 1 i 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. Urz. UE L 119 z 2016 r.) zapoznałem (-am) się z treścią klauzuli informacyjnej, w tym z przysługującym prawie dostępu do treści moich danych oraz ich poprawiania, jak również, że podanie tych danych było dobrowolne, lecz niezbędne 
w celu realizacji sprawy.

Ciechanów, dnia ……………………. r.

       ..…………………………………………………..

             (czytelny podpis osoby składającej oświadczenia)

