
, dnia

 9. Przedmiot wniosku

Rodzaj projektowanej sieci uzbrojenia terenu podlegająca koordynacji:

sieć: przyłącze:

q elektroenergrtycze - długość m ……. q

q gazowa - długość m ……. q gazowe - szt. . . . . .  (dłudość - m . . . . . . . . . . . . . . . )

q wodociągowa - długość m ……. q wodociągowe - szt. . . . . .  (dłudość - m . . . . . . . . . . . . . . . )

q kanalizacji sanitarnej - długość m ……. q kanalizacji sanitarnej - szt. . . . . .  (dłudość - m . . . . . . . . . . . . . . . )

q kanalizacji deszczowej - długość m ……. q kanalizacji deszczowej - szt. . . . . .  (dłudość - m . . . . . . . . . . . . . . . )

q telekomunikacyjna - długość m ……. q telekomunikacyjne - szt. . . . . .  (dłudość - m . . . . . . . . . . . . . . . )

q ciepłownicza - długość m ……. q ciepłownicze - szt. . . . . .  (dłudość - m . . . . . . . . . . . . . . . )

q inna - długość m ……. q inne - szt. . . . . .  (dłudość - m . . . . . . . . . . . . . . . )

Suma przyłączy: ………………………………………szt.    (dłudość - m . . . . . . . . . . . . . . . )

q odbiór osobisty w siedzibie organu wysyłka na adres:

q wysyłka na adres jak w nagłówku wysyłka na adres e-mail:

Dokument Obliczenia Opłaty

Opłatę pobiera się przed przedłożeniem wniosku na naradzie koordynującej - na podsatwie art. 40d

ust. 3 ustawy  z dnia 17 maja 1989r. Prawo geodezyjne i kartograficzne (Dz.U. z 2021r. poz. 1990 ze zm.)

WNIOSEK O SKOORDYNOWANIE USYTUOWANIA PROJEKTOWANEJ SIECI UZBROJENIA TERENU

 2. Adres miejsca zamieszkania lub adres siedziby wnioskodawcy

Wpłynęło dnia 

 3. NIP, REGON

NK

Formularz

Adresat wniosku - nazwa i adres organu lub jednostki organizacyjnej, która 

w imieniu organu organizuje narady koordynacyjne

GN.6630.1.           .2022 4. Dane kontaktowe wnioskodawcy:nr telefonu/adres poczty elektronicznej (1) 

 10. Dane identyfikujące nieruchomość, której dotyczy wniosek

Suma sieci: ……………………………szt.

Imię, nazwisko oraz podpis wnioskodawcy

 11. Sposób przekazania dokumentów

q

Wnioskuję o przedłożenie na naradzie koordynacyjnej propozycji usytuowania projektowanych sieci uzbrojenia terenu.

Działki ewidencyjne:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

elektroenergetyczne - szt. . . . . .  (dłudość - m . . . . . . . . . . . . . . . )

8. Informacje dodatkowe wnioskodawcy lub wniosku (2)

INWESTOR: 

Pole wypełnia adresat wniosku

 7. Oznaczenie kancelaryjne wniosku nadane przez adresata wniosku

STAROSTA ELBLĄSKI

 ul. Saperów 14A, 82-300 Elbląg

 5. Miejscowość i data

dnia

dokumentację oraz odpis protokołu otrzymałem,

dnia                                               2022r.np.

a) uzasadnienie złożenia wniosku dotyczącego sytuowania projektowanych sieci uzbrojenia terenu na obszarach innych 

niż wymienione w Art. 28b. ust. 1 ustawy, lub sytuowanie przyłączy.

b) dane Inwestora

q

WNIOSKODAWCA /wypełnia przy składaniu wniosku/

PROJEKTANT:

Informacja nieobowiązkowa ale niezbędna w przypadku wskazania sposobu przekazania dokumentów "na adres e-

mail:'

powiat: elbląski Obręb ewidencyjny: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

gmina: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

 1. Imię i nazwisko lub nazwa wnioskodawcy

6.

UWAGI: Termin narady koordynacyjnej zostanie wyznaczony po okazaniu dowodu opłaty DOO za uzgodnienie usytuowania projektowanej sieci uzbrojenia terenu.

TEMAT PROJEKTU : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

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

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

(1

).

Informacja  telefoniczna pod tel. (055) 239 49 41 kom. 531 005 118

Informacje dotakowe:

ZAŁĄCZNIKI:

 e-mail: zpuzyrewska@powiat.elblag.pl

poniedziałek, wtorek, czwartek: 8:00 - 15:00;     przerwa: 9:45 - 10:00 i 12:45 - 13:00

środa: 8:00 - 16:30;     przerwa: 9:45 - 10:00 i 12:45 - 13:00

 ul. Saperów 14A, 82-300 Elbląg

Powiatowy Osrodek Dokumentacji Geodezyjnej i Krtograficznej 

(Narada Koordynacyjna)

(2

).

Pole wypełnia adresat wniosku

Przypisy: Wnioskodawca/ wypełnia przy odbiorze/

piatek: 8:00 - 13:30;     przerwa: 9:45 - 10:00 i 12:45 - 13:00

kasa czynna:

Imię, nazwisko oraz podpis wnioskodawcy lub pełnomocnika

Adres do korespondencji:

Starostwo Powiatowe w Elblągu


