
RIT/ WZ/ Zm/ 01 

………………………, dnia .......................... 
                                                                                                                                       (miejscowość) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Burmistrz Zb ąszynka  
    ul. Rynek 1 
    66- 210 Zbąszynek  

 
 

WNIOSEK 
O ZMIANĘ DECYZJI O WARUNKACH ZABUDOWY 

 
 
 

Wnoszę o zmian ę decyzji o warunkach zabudowy  z dnia ...............................................,   
 
nr decyzji ...............,  znak sprawy RIT .................................................................................,  
 
realizowanej na terenie działki/ek ......................................................., ark ..........................,  
 
obręb ............................, połoŜonej/ych  przy ulicy ............................................................... 
 
w …………………………………….., w zakresie : 
 
.............................................................................................................................................. 

(zmiany dotyczące zamierzenia budowlanego) 
............................................................................................................................................... 
 
............................................................................................................................................... 
 
............................................................................................................................................... 
 
 

 
Załączniki: 
1. dokument , z którego wynika umocowanie do działania w imieniu inwestora, 
2. inne .................................................................................................................... . 
 
 
 

…………............................................................ 
(podpis inwestora lub osoby przez niego upowaŜnionej) 

 

WNIOSKODAWCA  : 
 
………………………………………….... 
(imię i nazwisko lub nazwa jednostki organizacyjnej) 
 
……………………………………………. 
 
…………………………………………… 
(adres zamieszkania, siedziba, adres do korespondencji) 
 
nr telefonu, adres e-mail : 
 
………………………………………………………………… 

PEŁNOMOCNIK : 
 
………………………………………….... 
(imię i nazwisko lub nazwa jednostki organizacyjnej) 
 
……………………………………………. 
 
…………………………………………… 
(adres zamieszkania, siedziba, adres do korespondencji) 
 
nr telefonu, adres e-mail : 
 
………………………………………………………………… 

w przypadku podpisu w imieniu spółki dołączyć aktualny wpis do 
Krajowego Rejestru Sądowego – Rejestru Przedsiębiorców. 
Pełnomocnik dołącza oryginał lub urzędowo poświadczoną kopię 
pełnomocnictwa (art. 33 § 1 i § 3 Kodeksu postępowania 
administracyjnego) 


