
WÓJT GMINY

GOŁYMI N-OŚRODEK
Ul. Szosa Ciechanowska 8
06-420 Gołymin-Ośrodek

ZGŁOSZENIE ZAMIARU WYCIĘCIA DRZEW/KRZEWÓW

Wnioskodawca:

Imię i nazwisko
-------- ._----_._- ---_._-

Adres
1-------1--------- --------.----- o ---------.------ -------1

Telefon
-----_._ .._- 1 ---------_._---.- . _

1. Zgłaszam zamiar usunięcia niżej wymienionych drzew/krzewów* rosnących na działce

nr , obręb ewidencyjny t

sołectwo .

2. Oświadczam że drzewa są usuwane na cele niezwiązane z prowadzeniem działalności
gospodarczej.

3. Termin usunięcia drzew lub krzewów - 6 miesięcy od przeprowadzonych oględzin.

4. W przypadku współwłaścicieli wymagana jest zgoda wszystkich współwłaścicieli (w tym
współmałżonków)

Załączniki:
1) Zgoda wszystkich współwłaścicieli nieruchomości
2) Oświadczenie o posiadanym tytule prawnym władania nieruchomością
3) Mapa, rysunek określający usytuowanie zgłaszanego do usunięcia drzewa, na

nieruchomości, względem granic działki i budynków.

Podpis składającego wniosek
*) niepotrzebne skreślić


