Imię i Nazwisko (nazwa firmy)                                          Świnoujście dnia ........................

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

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

Adres.........................................

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

Tel.............................................

Prezydent Miasta Świnoujście 

ul. Wojska Polskiego 1/5 
72-600 Świnoujście 

Wniosek

o wydanie pozwolenia wodnoprawnego 
       .............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

załączniki :

· operat wodnoprawny,

· decyzję o warunkach zabudowy i zagospodarowania terenu (jeśli jest wymagana na podstawie odrębnych przepisów),*

· wypis i wyrys z miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego,*

· opis prowadzenia zamierzonej działalności sporządzony w języku nietechnicznym
· opłata skarbowa 217 zł 

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

                                                                                          (podpis wnioskodawcy) 

*niepotrzebne skreślić 
