
        ……………………………….. 

 

1. ………………………… 

     /imię i nazwisko/ 

 

  ………………………….. 

    /adres wnioskodawcy/ 

 

2. ………………………… 

     /imię i nazwisko/ 

 

  ………………………….. 

    /adres wnioskodawcy/ 

 

        Wójt Gminy 

        w Dobrem 

 

 

 

W N I O S E K 

 

Proszę o wydanie decyzji zatwierdzającej geodezyjny projekt podziału, dotyczący naszej 

działki/ek/  

nr ………………………………………. położonej /ych/ w …………………………………..  

gm. Dobre, dla której prowadzona jest księga wieczysta Nr…………………………………… 

celem …………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

       ……………………………… 

              podpis 

 

 

Załączniki: 

1. Kopia tytułu prawnego nieruchomości – aktualny odpis księgi wieczystej (max. 3 m-

ce) lub inny dokument stwierdzający tytuł prawny do nieruchomości, np. akt 

własności ziemi, 

2. Wykaz zmian danych ewidencyjnych 

3. Wypis z kartoteki budynków 

4. Wypis z rejestru gruntów 

5. Kopia mapy zasadniczej w odpowiedniej skali z oznaczonymi granicami terenu 

objętego wnioskiem np.(1 : 2000) 

 

 

       ……………………………… 

                 podpis 


