
 

ZASTRZEŻENIA I WNIOSKI WŁA ŚCICIELI DO PROJEKTÓW UPROSZCZONYCH 

PLANÓW URZĄDZENIA LASÓW 

wypełnia właściciel: 

IMIĘ I NAZWISKO WŁAŚCICIELA DZIAŁKI:………………………………………………………....... 
 
ADRES ZAMIESZKANIA: ……………………………………………………………………………...... 
......................................................................................................................................................... 
 
TELEFON KONTAKTOWY:……………………………………………………………………………… 
 
NAZWA OBRĘBU EWIDENCYJNEGO (NAZWA WSI): ……………………………………………… 
 
NR DZIAŁKI (DZIAŁEK): …………………………………………………………………………………. 
 
ADRES LEŚNY (NAZWA WYDZIELENIA np. 02-p): ………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………… 
 

TREŚĆ UWAGI (opisać szczegółowo, czy uwaga dotyczy np. błędnej lokalizacji drzewostanu, 

powierzchni, składu gatunkowego, wieku itp.): ……………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………….………… 
…………………………………………………………………………………………………….…………
……………………..………………………………………………………………………………………
…………….………………………………..………………………………………………………………
…………………………………….………………………………..………………………………………
…………………………………………………………….………………………………..………………
…………………………………………………………………………………….…………………………
……..…………………………………………………………………………………………………….…
……………………………..………………………………………………………………………………
…………………….………………………………..………………………………………………………
…………………………………………….………………………………..………………………………
…………………………………………………………………….………………………………..………
…………………………………………………………………………………………….………………… 
uwaga!  

Wykonawca planu bazuje na danych ewidencyjnych, pozyskanych z zasobów starostwa 
powiatowego. Wykonawca nie ma możliwości ich modyfikacji. Dane te są aktualne na dzień ich 
otrzymania przez wykonawcę. Uwagi dotyczące błędów lub nieaktualności danych ewidencyjnych 
(błędne imię, nazwisko, nieaktualny adres, zmiana własności działki, klasyfikacja użytków 
gruntowych, niezgodność ewidencji z przeznaczeniem działki w planie (studium) zagospodarowania 
przestrzennego) nie mogą być rozpatrywane przez wykonawcę planu urządzenia lasów. 
 
         PODPIS WŁAŚCICIELA 

         ………………………….. 

wypełnia pracownik gminy: 

nazwa gminy:………………………………….  Lp. ………………………………………... 

data złożenia wniosku: ……………………….  podpis: ……………………………………. 


