Jadow, dnia ....ccoeeeeeeeeiiiiiiinniiin.

(wnioskodawca, imig, nazwisko i adres)

Burmistrz; Miasta i Gminy Jadow

WNIOSEK

Zgodnie z art. 30 ustawy z dnia 27 marca 2003 o planowaniu i
zagospodarowaniu przestrzennym( Dz.U. Nr 80 poz. 717 ) proszg o
wydanie:

1 wypisu
L] wyrysu

z Miejscowego Planu Zagospodarowania Przestrzennego Gminy Jadow
odnos$nie przeznaczenia dziatki Nr eW. .......ccccovvvviie e,
POTOZONE] WE WS evviiieieiiiieeeeieee et

Wypis potrzebny jest do :

( podpis wnioskodawcy )
Wraz z wypetnionym wnioskiem nalezy zatqczy¢ dowod wptaty na konto Urzedu Gminy Jadow
Bank Spoldzielczy Lochow O/ Jadow 09 9233 0001 2600 3258 2000 0050.
Wypis z Miejscowego Planu Zagospodarowania Przestrzennego 30,00 z¢
Wyrys z Miejscowego Planu Zagospodarowania Przestrzennego 20,00 z1

Informacja na temat przetwarzania danych osobowych zawartych we wniosku

Informujemy, ze przekazane dane osobowe beda wykorzystywane wylacznie w celach dopelnienia obowigzkow
wynikajacych z przepisow prawa. Administratorem danych osobowych jest Gmina Jadow - Urzad Gminy w Jadowie,
ul. Jana Pawta II 17; 05-280 Jadoéw. Dane beda przechowywane przez okres niezbedny do realizacji obowigzkow
wynikajacych z przepisow prawa, w tym do celéw archiwizacji. Przekazane dane osobowe moga by¢ udostepnione
podmiotom uprawnionym do ich otrzymania na mocy przepiséw prawa (np. instytucji kontrolujacych prace Urzedu).
Szczegotowe informacje nt. przetwarzania danych osobowych mozna uzyska¢ u pracownika Urzegdu.

Osoba, ktorej dane sa przetwarzane ma prawo do dostgpu do tresci podanych danych osobowych i ich poprawiania
posrednictwem Urzegdu. Niepodanie danych bedzie skutkowato brakiem mozliwosci rozpatrzenia sprawy przez Urzad.
Osoba, ktorej dane beda przetwarzane przez Urzad ma prawo wniesienia skargi dotyczacej przetwarzania danych
osobowych do organu  nadzorczego. Kontakt do  inspektora  ochrony  danych  osobowych:
iod.jadow@edukompetencije.pl

OSWIADCZENIE O ZAPOZNANIU SIE Z INFORMACJA DOTYCZACA PRZETWARZANIA DANYCH
OSOBOWYCH ZAWARTYCH WE WNIOSKU

imie, nazwisko wnioskodawcy

Oswiadczam, ze W dn. ...ccoveiiiceceiececeee e zapoznatem sie z trescig Informacji dotyczqcej przetwarzania danych
osobowych zawartych we wniosku.

(miejsce, data) (czytelny podpis wnioskodawcy)


mailto:iod.jadow@edukompetencje.pl

