
Góra, dn. ..............................

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

imię i nazwisko właściciela

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

adres zamieszkania , tel.

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

Starostwo Powiatowe w Górze
ul. Mickiewicza 1
56-200 Góra
WNIOSEK O ZMIANĘ GLEBOZNAWCZEJ KLASYFIKACJI GRUNTÓW

Wnioskuję o przeprowadzenie gleboznawczej klasyfikacji gruntów i użytków dla nieruchomości położonej w miejscowości .............................................................................., gmina ...........................................  dla działek nr ....................................................................... ......................................................................................................................................................  o powierzchni ....................................................................... oznaczonych wg ewidencji gruntów jako ............................................................................................................................................
Uzasadnienie:

....................................................................................................................................................... ....................................................................................................................................................... ....................................................................................................................................................... ....................................................................................................................................................... ....................................................................................................................................................... ....................................................................................................................................................... ....................................................................................................................................................... ....................................................................................................................................................... .......................................................................................................................................................
Proszę o zlecenie technicznego wykonania klasyfikacji ............................................................. – klasyfikatorowi gruntów.

Równocześnie oświadczam, że pokryję koszty związane z wykonaniem prac klasyfikacyjnych na moim gruncie bezpośrednio klasyfikatorowi.

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