
 

 

 

……………………………………    Zduńska Wola dnia …………… 

/imię i nazwisko/ 

 

…………………………………… 

/imię i nazwisko/ 

 

…………………………………… 

/adres wnioskodawcy 

 

…………………………………..      Wójt Gminy 

/telefon/         Zduńska Wola 

 

…………………………………. 

/e-mail/ 

 

 

 

W N I O S E K 
 

 

Proszę o wydanie postanowienia o wszczęciu postępowania rozgraniczeniowego 

dotyczącego przebiegu zewnętrznej granicy między działkami ewidencyjnymi 

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

stanowiącymi moją własność a działkami sąsiednimi położonymi w obrębie geodezyjnym 

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

oznaczonymi nr .......................................................................................................................... 

Jednocześnie proszę o upoważnienie do przeprowadzenia czynności rozgraniczenia 

Geodetę Uprawnionego ................................................................................................................ 

.......................................................... nr uprawnień..................................................................... 

zam.............................................................................................................................................. 

 

 

Załączniki: 

- wypisy z rejestru gruntów; 

- aktualny odpis z księgi wieczystej; 

- dowód wpłaty opłaty skarbowej w kwocie 10 zł za decyzję w sprawie rozgraniczenia. 


