Krosno Odrz. ………………..
…………………………………………..
                                (imię i nazwisko)

…………………………………………..
                            (adres zamieszkania)
…………………………………………..

…………………………………………..
                             (telefon kontaktowy)
																		Starostwo Powiatowe
 w Krośnie Odrzańskim
						ul. Piastów 10b
66-600 Krosno Odrzańskie

	Proszę o wydanie zaświadczenia, że moja działka o numerze ewidencyjnym ………………… obręb …………………………..………………………… gmina ……………………………………………………………………..., objęta jest uproszczonym planem urządzenia lasu lub decyzją starosty określającą zadania z zakresu gospodarki leśnej, wydaną na podstawie Inwentaryzacji stanu lasu. Informacja ta potrzebna jest do celów………………………………………….…………………

…………………
(podpis)

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych, osoby wnioskującej o wydanie zaświadczenia/ postanowienia w sprawie planu urządzenia lasów 

Ja, niżej podpisany/-a wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w podanym niżej zakresie:
1) nr telefonu;

przez Starostę Krośnieńskiego, z siedzibą w Krośnie Odrzańskim, ul. Piastów 10B w celach:
wydania zaświadczenia/ postanowienia w sprawie objęcia działki planem urządzenia lasów  
 



																		____________________________________
						/data, miejsce i podpis osoby wyrażającej zgodę/

