EAD-03-01



Koszalin, dnia .......................................
Właściciel:

Imię i nazwisko1/nazwa2: .....................................................................
Adres zamieszkania1/siedziba2: ............................................................
Telefon/fax: ........................................................................................
NIP: ...................................................................................................
PESEL1/REGON2: ...............................................................................
Konto bankowe: ..................................................................................
Adres do korespondencji:

Zarząd Dróg i transportu w Koszalinie

ul. Połczyńska 24

75-815 Koszalin
WNIOSEK

o wydanie zezwolenia na zajęcie pasa drogowego

na prawach wyłączności  

(parkingi, zastrzeżone stanowiska postojowe, ogródki gastronomiczne, inne nie wymienione)

(art. 40 ust. 1 i art. 40 ust. 2 pkt 4 Ustawy z 21 marca 1985 r. o drogach publicznych Dz. U. z 2016 r., poz. 1440).
Zwracam(y) się z prośbą o wydanie zezwolenia na zajęcie pasa drogowego: 

1.  Lokalizacja: ........................................................................................................................... w Koszalinie.


(nazwa ulicy)

2.  Cel: ............................................................................................................................................................


(należy podać rodzaj przedsięwzięcia)

3.  Planowany termin zajęcia pasa drogowego:  od dnia ..................................... do dnia ....................................
4.  Planowana powierzchnia zajęcia pasa drogowego:

...................................................................................................................................................................
(należy podać wymiary rzutu poziomego obiektu /wymiary odcinka pasa drogowego planowanego do zajęcia w mb) 


............................................................................................................. – zgodnie z  załączonym projektem.
Jednocześnie oświadczam(y), że znam(y) wymóg uiszczenia opłaty z tytułu zajęcia pasa drogowego w terminie  czternastu dni od dnia, w którym decyzja ustalająca jej wysokość stanie się ostateczna.

....................................................................

(czytelny podpis wnioskodawcy)
W załączeniu (wg potrzeb):
1. szczegółowy plan sytuacyjny (mapa) w skali 1:500 z zaznaczonymi granicami pasa drogowego i obiektem planowanym do umieszczenia,

2. projekt, obiektu, przedsięwzięcia  (wygląd, kolorystyka, sposób posadowienia, wymiary – zdjęcia, foldery, rysunki techniczne, szkice),

3. inne (np.: pełnomocnictwa, odpisy sądowe, oryginał dowodu dokonania opłaty skarbowej) 

a) ......................................................................b)………………………………………………………….
Zgodnie z art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (tekst jednolity: Dz.U. z 2014 r. poz. 1182) informuję, iż: 

1. administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Zarząd Dróg i Transportu w Koszalinie , mający siedzibę przy ul. Połczyńskiej 24,
 75- 815 Koszalinie 
2. podstawę prawną przetwarzania danych osobowych stanowi art. 23 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych z dnia 13 czerwca 2016 r. (Dz.U. z 2016 r. poz. 922) – dane osobowe są niezbędne dla realizacji wymagań realizacji przepisów ustawy o drogach publicznych.
3. podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest równoznaczna z brakiem możliwości rozpatrzenia sprawy

4. ma Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych i ich poprawiania 

  Podaje osoba fizyczna

2  Podaje osoba prawna

3 Wniosek należy składać minimum  z miesięcznym wyprzedzeniem


