Swinoujécie, dnia .........cccoveveeeenennn.

""" imi¢ i nazwisko oraz adres iub nazwa
i siedziba podmiotu wystepujacego

o zajecie pasa drogowego)

(PESEL)
(NIP)
.................................................... Prezydent Miasta Swinouj$cie
REGON) Wydziat Infrastruktury i Zieleni Miejskiej

ul. Wojska Polskiego 1/5
72 - 600 Swinoujscie

WNIOSEK

o wydanie zezwolenia na zajecie pasa drogowego

Prosze o wyrazenie zgody na zajecie pasa drogowego
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( podac cel zajecia pasa drogowego)
W PASIE ArOGOWYM UlICY.....etiiieiitiee ettt ettt e e e e ettt e e e e sab bt e e e ek bttt e e e eabbee bbeeeeeanbeeeeeannnee
(podac¢ doktadng lokalizacje)
Powierzchnia zajecia pasa ArOgOWEJO........cuia it ettt e e e e e e e e et e e e e e e e e e e e s anbeeeeebnbeeeeees

(podac wymiary, a w przypadku umieszczenia reklamy poda¢ czy jest jednostronna czy dwustronna)

Planowany okres zajecia pasa ArOgOWEJO. ........cccuuruuieiriieie et ettt e et e e e e e e e s e e e e e s e e e in e e e es

Do wniosku dotgczam:

- plan sytuacyjny z zaznaczeniem planowanej powierzchni zajecia pasa drogowego (mapka
w skali 1:500 szt. 2)

- projekt graficzny lub zdjecie w kolorze w przypadku umieszczenia reklamy wraz z projektem
konstrukcji

- w przypadku ustanowienia peinomocnika — oryginat lub urzedowo poswiadczony odpis
petnomocnictwa inwestora, udzielonego osobie fizycznej posiadajgcej zdolnosé do
czynnosci prawnych, do zatatwienia spraw formalno-prawnych w zakresie prowadzenia
przed zarzgdcag drogi procedury zwigzanej z zajeciem prasa drogowego oraz optata
skarbowa w wysokosci 17,00 zt od dokumentu stwierdzajgcego ustanowienie petnomocnika.



Optate skarbowg nalezy zaptacié na rzecz Urzedu Miasta w Swinoujéciu w nastepujacy
sposob: .

- osobiscie w kasie Oddziatu Banku PKO BP S.A. w Urzedzie Miasta Swinouj$cie,

- przelewem na rachunek bankowy Urzedu Miasta Swinoujscie - Bank PKO BP S.A.
nr 95 1240 3914 1111 0010 0965 0933

podpis wnioskodawcy

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych

Ja, nizej podpisana/ny wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w
podanym wyzej zakresie przez Prezydent Miasta Swinoujscie, ul. Wojska Polskiego 1/5, 72-
600 Swinoujscie, w celach realizacji wniosku.

Zapoznatem(-am) si¢ z tre$cig klauzuli informacyjnej, w tym z informacja o celu i sposobach
przetwarzania danych osobowych oraz prawie dostgpu do tresci swoich danych i prawie ich
poprawiania.  Klauzula informacyjna  znajduje si¢ na  stronie internetowej
http://www.swinoujscie.pl/pl/contents/content/37/12846 .

Data, miejsce i podpis osoby wyrazajacej zgode™*

* Jezeli zgoda wyrazana jest elektronicznie, system informatyczny powinien przechowywaé informacje na temat
wyrazenia zgody.


http://www.swinoujscie.pl/pl/contents/content/37/12846

