
 

......................................................   Nowy Wiśnicz,  dnia  .................................... 

              (imię i nazwisko) 

 

...................................................... 

 

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

                     (adres) 

 

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

                    ( telefon) 

 

 

 

     BURMISTRZ   NOWEGO   WIŚNICZA  

 

 

 

 Po zapoznaniu się z projektem zmiany miejscowego planu zagospodarowania 

przestrzennego dla miejscowości Olchawa (wyłożonym ponownie do publicznego wglądu w 

dniach 07.07.2016r. - 05.08.2016r.  – dotyczącym terenu działki nr: ................................. 

położonej w miejscowości Olchawa, wnoszę następującą uwagę do tego  projektu: 

 

........................................................................................................................................................... 

 

........................................................................................................................................................... 

 

........................................................................................................................................................... 

 

........................................................................................................................................................... 

 

........................................................................................................................................................... 

 

........................................................................................................................................................... 

 

........................................................................................................................................................... 

 

........................................................................................................................................................... 

 

 

 

 

 
        ........................................................ 
               (podpis) 


