
                                                                                              Załącznik nr 1                 
 
 

        ………………………, dnia   ............................ 

    

 

 

 

   Wójt Gminy Brody 

Referat Inwestycyjny 

ul. Stanisława Staszica 3 
                    27-230 Brody 

 

WW NN II OO SS EE KK   

NNAA  LLOOKKAALLIIZZAACCJJĘĘ    WW  PPAASSIIEE  DDRROOGGOOWWYYMM  UURRZZĄĄDDZZEENNIIAA  IINNFFRRAASSTTRRUUKKTTUURRYY  

TTEECCHHNNIICCZZNNEEJJ  NNIIEEZZWWIIĄĄZZAANNEEGGOO  ZZ  PPOOTTRRZZEEBBAAMMII  ZZAARRZZĄĄDDZZAANNIIAA  DDRROOGGAAMMII 

 

Wnoszę o wydanie zezwolenia na lokalizację w pasie drogowym drogi wewnętrznej*/gminnej* 

nr …………....   ul...............................w miejscowości ……………………………… działka drogi nr 

ewid.………… urządzenia w postaci sieci*/linii*/przyłącza*…………………......................…………... 

do działki nr ewid. ……..…………….... . 

        
Uzasadnienie szczególnego charakteru lokalizacji urządzenia w pasie drogowym drogi wewnętrznej 

/gminnej: 

 

………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………                                                                                                                

 

Opinię*/decyzję* odbiorę osobiście*/ proszę przesłać pocztą na adres wskazany powyżej*/ do jej odbioru     

 

upoważniam (y): ........................……...................................................................... tel.: ............................... 
                                                                                             (nazwisko i imię, adres) 
 

 

Do niniejszego wniosku załączam: 

1. Dwa egzemplarze mapy sytuacyjno-wysokościowej w skali 1:500 lub 1:1000 z zaznaczoną granicą istniejącego pasa drogowego                   

i w przypadku obszaru objętego MPZP Gminy Brody z zaznaczoną granicą pasa drogowego przebiegającą zgodnie z tym Planem oraz 

zaznaczoną lokalizacją urządzenia. 

2. Pełnomocnictwo w oryginale lub notarialnie poświadczony odpis.   

3. Potwierdzenie dokonania opłaty skarbowej za wniesienie pełnomocnictwa w wysokości 17,00 zł 

Zwolniony z opłaty skarbowej jest dokument stwierdzający udzielenie pełnomocnictwa, którego mocodawcą jest podmiot określony w art. 7           

pkt 1-5 ustawy o opłacie skarbowej oraz jeżeli pełnomocnictwo udzielone jest małżonkowi, wstępnemu, zstępnemu lub rodzeństwu. 

 

 

………………………………… 
  *niepotrzebne skreślić                           Wnioskodawca    

 

   
 Wnioskodawca zobowiązany jest wnieść opłatę skarbową za złożenie dokumentu stwierdzającego udzielenie pełnomocnictwa lub 

prokury, zgodnie z ustawą z dnia 16 listopada 2006 r. o opłacie skarbowej. Opłatę  w wysokości 17,00 zł należy wnieść w kasie Urzędu Gminy 

Brody lub konto bankowe Bank  Spółdzielczy w Starachowicach  Nr 21 8518 0006 2003 0021 5039 0001. Oryginał  wpłaty lub potwierdzenie 
dokonania operacji bankowej należy dołączyć do składanych  dokumentów.   
 
 Administratorem Pani/Pana danych osobowych przetwarzanych w Urzędzie Gminy Brody jest Wójt Gminy Brody, ul. Stanisława 
Staszica 3, 27-230 Brody. Z Inspektorem Ochrony Danych można kontaktować się pisemnie na adres siedziby Administratora. Pani/Pana dane 

przetwarzane są w celu rozpatrzenia wniosku. Podstawą prawną przetwarzania jest ustawa  z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postępowania  

administracyjnego oraz ustawa z dnia 21 marca 1985 r. o drogach publicznych. Dane osobowe mogą być przekazywane innym organom                
i podmiotom wyłącznie na podstawie obowiązujących przepisów prawa. Dane osobowe będą przechowywane w celach archiwalnych na 

zasadach określonych zgodnie z przepisami o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach. Posiada Pani/Pan prawo dostępu do swoich danych 

osobowych oraz ich sprostowania. Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych w przypadku 
niewłaściwego przetwarzania Pani/Pana danych osobowych.  

WNIOSKODAWCA : 

 

Imię i Nazwisko/ nazwa firmy  ...................................................... 

………………………………………………………….....……... 

Adres………………………………………...................................

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

Nr telefonu (za zgodą Wnioskodawcy)..................................………..... 

  

 

 


