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

WNIOSKODAWCA/ WNIOSKODAWCY PEŁNOMOCNIK

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

...................................................……….
           (mię i nazwisko lub nazwa instytucji)

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

...................................................……….
                       (adres do korespondencji)

...................................................……….
                     (dobrowolnie: telefon i e-mail)

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

...................................................……….
                            (mię i nazwisko)

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

...................................................……….
                       (adres do korespondencji)

...................................................……….
                     (dobrowolnie: telefon i e-mail)

URZĄD GMINY SZYDŁOWO
Referat Gospodarki Przestrzennej 
i Nieruchomości
Jaraczewo 2  
64-930 Szydłowo

WNIOSEK
o wydanie zaświadczenia

Zwracam się z wnioskiem o wydanie zaświadczenia (właściwe zaznaczyć znakiem X ):

□ o przeznaczeniu w obowiązującym miejscowym planie zagospodarowania przestrzennego  
    lub o braku ustaleń obowiązującego miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego,

□ o kierunkach zagospodarowania w studium uwarunkowań i kierunków zagospodarowania
    przestrzennego działki,

□ o położeniu działki na obszarze zdegradowanym i obszarze rewitalizacji, o położeniu w specjalnej
    strefie rewitalizacji,

 □ ustanowienia bądź nieustanowienia na rzecz gminy prawa pierwokupu nieruchomości położonych 
    na obszarze rewitalizacji

 □ potwierdzającego wydanie dla działki geodezyjnej decyzji ustalającej warunki zabudowy (podać 
    należy numer decyzji).

Adres nieruchomości:

działka/ działki nr .................................................………..................………….....................….………………….

położone w   ..............…........................….……………………………………………………….. gmina Szydłowo.

Zaświadczenie to jest mi niezbędne do przedłożenia w (właściwe zaznaczyć znakiem X ):

□ kancelarii notarialnej

□ banku

□ biurze geodezyjnym

□ biurze geodezyjnym - podział rolny

□ innym …………………….……….…….……………….………………….………….…………….….…….

Wyrażam  zgodę  na  przetwarzanie  moich  danych  osobowych  -  numeru  telefonu,  e-maila,  podanych
dobrowolnie, wyłącznie w celu realizacji  złożonego wniosku. Zapoznałem się z informacjami dotyczącymi
danych osobowych, zamieszczonymi na drugiej stronie niniejszego druku.

Załączniki (proszę zaznaczyć znakiem X dołączone załączniki):

□ dowód opłaty skarbowej za wydanie zaświadczenia - 17 zł

□ pełnomocnictwo, jeśli zostało ustanowione,

□ dowód opłaty skarbowej za pełnomocnictwo  - 17 zł (jeśli jest wymagana).

Sposób odbioru:

□ osobiście,

□ przesłanie pocztą.

.....................................………....…….
                           (czytelny podpis inwestora lub osoby upoważnionej)



KLAUZULA INFORMACYJNA

Na podstawie art. 13 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 (ogólne rozporządzenie o ochronie danych), publ. Dz. Urz. UE L Nr 119, s. 1  z późn. zm. informujemy, iż:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Gmina Szydłowo (Jaraczewo 2, 64-930 Szydłowo, telefon kontaktowy: 67
211 55 11).

2. W sprawach z zakresu ochrony danych osobowych mogą Państwo kontaktować się z Inspektorem Ochrony Danych pod
adresem e-mail: inspektor@cbi24.pl.

3. Dane osobowe będą przetwarzane w celu realizacji obowiązków prawnych ciążących na Administratorze.
4. Dane osobowe będą przetwarzane przez okres niezbędny do realizacji ww. celu z uwzględnieniem okresów przechowywania

określonych w przepisach odrębnych, w tym przepisów archiwalnych.
5. Podstawą prawną przetwarzania danych jest art. 6 ust. 1 lit. c) ww. Rozporządzenia.
6. Odbiorcami Pani/Pana danych będą podmioty, które na podstawie zawartych umów przetwarzają dane osobowe w imieniu

Administratora. 
7. Osoba, której dane dotyczą ma prawo do:

 dostępu do treści swoich danych oraz możliwości ich poprawiania, sprostowania, ograniczenia przetwarzania, a także -
w  przypadkach  przewidzianych  prawem  -  prawo  do usunięcia  danych  i prawo  do  wniesienia  sprzeciwu  wobec
przetwarzania Państwa danych;

 wniesienia skargi do organu nadzorczego w przypadku gdy przetwarzanie danych odbywa się z naruszeniem przepisów
powyższego rozporządzenia tj. Prezesa Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.

Ponadto informujemy, iż w związku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych nie podlega Pan/Pani decyzjom, które się opierają
wyłącznie na zautomatyzowanym przetwarzaniu, w tym profilowaniu, o czym stanowi art.  22 ogólnego rozporządzenia o ochronie
danych osobowych.

mailto:inspektor@cbi24.pl

