	
	………………………………………………………

	
	Miejscowość / data


		
	………………………………………………………
	

	Imię nazwisko/nazwa wnioskodawcy
	

	………………………………………………………
	

	………………………………………………………
	

	Adres
	

	………………………………………………………
	

	………………………………………………………
	

	Telefon kontaktowy, adres e-mail, adres skrzynki ePUAP
	



	
	Starostwo Powiatowe w Sochaczewie
ul. marsz. J. Piłsudskiego 65
96-500 Sochaczew


						
WNIOSEK 
Na podstawie art. 80 ust. 1 ustawy z dnia 9 czerwca 2011 roku Prawo geologiczne i górnicze 
(Dz. U. 2022 poz. 1072 z późn. zm.) wnoszę o zatwierdzenie …….…………………….………….
…………………………………………………………………………………………………....…….…………………………………………………………………………………………….……………………….…………………………………………………………………………..…………………………………………….…………………………………………………….
(tytuł projektu robót geologicznych)
Informacja o prawach, jakie przysługują wnioskodawcy do nieruchomości, w granicach których roboty mają być wykonywane: ……………………………………………………………….. …………………………………………………………………………………………………...……………………………………………………….…………………………………………...………………………………………………………………………………….……………….…………………………………………………………………………………………………...
Proponowany termin obowiązywania decyzji …………………………………………………………………………………………………...


	
	………………………………………………………

	
	Pieczęć / podpis wnioskodawcy




Załączniki:
1. Projekt robót geologicznych – 2 egzemplarze;
2. Dowód wniesienia opłaty skarbowej za wniosek i pełnomocnictwo1); 
3. Pełnomocnictwo1).


1) Jeśli dotyczy

