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	Prezydent Miasta Tomaszowa Mazowieckiego

Urząd Miasta w Tomaszowie Mazowieckim
WYDZIAŁ ARCHITEKTURY
 ul. Polskiej Organizacji Wojskowej 10/16 
 97-200 Tomaszów Mazowiecki


Tomaszów Mazowiecki, dnia ..............................................

           










   /data/

	DANE IDENTYFIKACYJNE WNIOSKODAWCY

	Nazwisko i imię (nazwa firmy lub instytucji)
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

	Ulica

…………………………………………………………..
	Numer domu

……………..............
	Nr lokalu

………………

	Kod pocztowy

………………………
	Miejscowość

……………………………………………………
	Telefon kontaktowy

……………………


WNIOSEK

O PRZENIESIENIE DECYZJI O WARUNKACH ZABUDOWY
	Na podstawie art. 63 ust. 5 ustawy z dnia 27 marca 2003 r. o planowaniu i zagospodarowaniu przestrzennym, zwracam się o przeniesienie decyzji o warunkach zabudowy:

Nr………………………………... z dnia …………………………………………………………….

wydanej przez Prezydenta Miasta Tomaszowa Mazowieckiego

dla …………………………………………………………………………………………….................

…………………………………………………………………………………………………………...
(podać imię i nazwisko lub nazwę inwestora, dla kogo została wydana decyzja o warunkach zabudowy)

na rzecz ………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………...
(podać imię i nazwisko lub nazwę inwestora, na rzecz którego ma zostać przeniesiona decyzja o warunkach zabudowy)




                                                                                           .............................................
                                                                                                                                                           / podpis/
	.…………………………………….
              (miejscowość, data)
Oświadczenie strony, 
dla której została wydana decyzja o warunkach zabudowy

Ja ………………………………………………………………………………………………………...
(imię i nazwisko lub nazwa inwestora – posiadacza decyzji)

oświadczam, że wyrażam zgodę na przeniesienie decyzji o warunkach zabudowy Nr………………………………... z dnia ………………………………………………..…………….

wydanej przez Prezydenta Miasta Tomaszowa Mazowieckiego,

na rzecz ………………………………………………………………………………………………….
(imię i nazwisko lub nazwa strony, na rzecz której zostanie przeniesiona decyzja o warunkach zabudowy)

   ……………………………………………


(podpis)




	.…………………………………….
              (miejscowość, data)

Oświadczenie strony, 
na rzecz której zostanie przeniesiona decyzja o warunkach zabudowy 
Ja ………………………………………………………………………………………………………...
(imię i nazwisko lub nazwa inwestora )

oświadczam,  że przyjmuję wszystkie warunki zawarte w decyzji o warunkach zabudowy

Nr………………………………... z dnia ………………………………………………..…………….

wydanej przez Prezydenta Miasta Tomaszowa Mazowieckiego,

dla ………………………………………………………………………………………………..…….
(imię i nazwisko lub nazwa strony, dla której została wydana decyzja o warunkach zabudowy)

   ……………………………………………


(podpis)
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	*niepotrzebne skreślić
Załączniki:

1. Dowód uiszczenia opłaty skarbowej za przeniesienie w wysokości 56 zł
2. Oświadczenie strony, na rzecz której decyzja została wydana
3. Oświadczenie podmiotu wstępującego w miejsce posiadacza decyzji

	Informacja:
Opłatę skarbową wpłaca się z chwilą powstania obowiązku jej zapłaty, tj. z chwilą złożenia pełnomocnictwa lub wniosku o wydanie decyzji.

Opłatę skarbową można wnieść:

w kasie Urzędu ,

na konto wskazane w BIP (opłaty skarbowe)




