
 

Świnna, dnia............................................... 

 

 

 

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

imię nazwisko 

 

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

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

adres 
 

 

 

 

Urząd Gminy Świnna 

 
 

 

 

 Zwracam się z prośbą o wydanie zaświadczenia o przeznaczeniu 

działki/łek nr ………………………………………………….……… 

…………………………………………………………………………. 

położnej w miejscowości .......................................................................  

w MPZP Gminy Świnna. 

 

 

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

podpis  

 


