
 

 

ZGŁOSZENIA OBEKTÓW TYMCZASOWYCH – ROK ……. 

L.p. Nazwa inwestora  
i adres 

Nr działki/adres 
zgłoszenia 

Data przyjęcia 
zgłoszenia 

Termin 
lokalizacji 
obiektu 

Czy inwestor 
zgłosił 

rozbiórkę 
(tak/nie) 

Data 
zgłoszenia 
rozbiórki 

przez 
inwestora 

Data kontroli Wynik kontroli 
(rozebrany/ 

nie rozebrany 

Uwagi 

[1] [2] [3] [4] [5] [6] [7] [8] [9] [10] 

1.          

2.          

 

Zarządzenia Nr 49.2017 

z dnia 5 października 2017 r. 

Załącznik nr 1  

 


