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Urząd Gminy Łagiewniki ul. Jedności Narodowej 21, 58-210 Łagiewniki
TEL.: /74/ 66 33 417;   /74/ 89 39 455;   /74/ 66 33 400;   FAX: /74/ 89 40 130
E-MAIL: gmina@lagiewniki.pl ;    ePUAP: /kn6tnt963c/skrytka

 
 Łagiewniki, dnia …..............………………

Pan/Pani
…………………………………...….……..
ul. ……………………………......…….…
………………………………...….……..…
tel. kont ……….……………...……….…
Urząd Gminy Łagiewniki
ul. Jedności Narodowej 21
58 – 210 Łagiewniki


Wniosek o wydanie wypisu i wyrysu 
z miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego 

Niniejszym zwracam się z prośbą o wydanie wypisu i wyrysu z miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego dla działki (ek) Nr ............................ położonej (ych) w  miejscowości .................................................. Gmina Łagiewniki. 

Cel przedłożenia – ...............................................................

.....................................................
			                                       (czytelny podpis wnioskodawcy)

W załączeniu przedkładam:
· Potwierdzenie opłaty skarbowej w wysokości ................  zł.
Odbiór:
· Odbiorę osobiście *
· Proszę wysłać pocztą *
*) niepotrzebne skreślić
Na podstawie art. 6 ust. 1 pkt 1 i ust. 2 ustawy z dnia 16 listopada 2006 r. o opłacie skarbowej (Dz. U. 2021, poz. 1923) i § 5 Rozporządzenia Ministra Finansów z dnia 21 grudnia 2006 r. w sprawie dokumentowania zapłaty opłaty skarbowej oraz trybu jej zwrotu (Dz. U. Nr 246, poz. 1804). 

Opłata skarbowa za wykonanie wypisu i wyrysu z miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego wynosi:
· Wypis z MPZP – 30,00 zł – do 5 stron
· Wypis z MPZP – 50,00 zł. – powyżej 5 stron
· Wyrys z MPZP – 20,00 zł. – od jednej strony formatu A4

Wpłat z tytułu opłaty skarbowej należy dokonywać przelewem na konto bankowe: BANK SPÓŁDZIELCZY Kobierzyce o/Łagiewnik, NR 66 9575 1014 0030 0083 2000 0010

Zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a  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) wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celu rozpatrzenia wnioskowanej sprawy. 
Jednocześnie informuje się, że: 
1.Administratorem Pani/Pana Danych osobowych jest Urząd Gminy Łagiewniki, ul. Jedności Narodowej 21, 58-210 Łagiewniki. 
2.Administrator Danych Osobowych informuje, że podstawą przetwarzania Pani/ Pana danych osobowych jest zgoda osoby, której dane dotyczą.
3. Przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych jest konieczne do rozpatrzenia niniejszej sprawy.
4. Pani/Pana dane będą przetwarzane przez czas określony w ustawie z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach. 
5. Pełna informacja dot. przetwarzanych danych osobowych przez Urząd Gminy Łagiewniki jest dostępna na stronie internetowej www.lagiewniki.bip.ornak.pl, lub w Punkcie Obsługi Klienta w Urzędzie Gminy Łagiewniki.
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