….......................................

miejscowość i data wniosku

…..................................................................

instytucja lub imię i nazwisko wnioskodawcy

…...................................................................

…....................................................................

Adres

…....................................................................

nr telefonu









Konserwator Zabytków









Powiatu Starogardzkiego









ul. Kościuszki 17









83-200 Starogard Gdański

WNIOSEK 

O WYDANIE POZWOLENIA NA PROWADZENIE 

PRAC KONSERWATORSKICH, PRAC RESTAURATORSKICH, ROBÓT BUDOWLANYCH NA OBSZARZE WPISANYM DO REJESTRU ZABYTKÓW

1.Adres obiektu, nr ewidencyjny działki:

   …..........................................................................................................................................................

2.Określenie rodzaju inwestycji (program planowanych prac konserwatorskich, restauratorskich, robót budowlanych):..................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................           3.Uzasadnienie wniosku ….................................................................................................................................. …..........................................................................................................................................................................

4. Imię, nazwisko i adres osoby prowadzącej prace konserwatorskie, restauratorskie lub osoby kierującej robotami budowlanymi: ….................................................................................................................................. ….........................................................................................................................................................................

5. Przewidywany termin rozpoczęcia wnioskowanych robót: ….....................................................................

6. Przewidywany termin zakończenia wnioskowanych robót: …......................................................................

Do wniosku załączam:
1. Projekt budowlany z właściwymi uzgodnieniami, wymaganymi przepisami odrębnymi

2. Kserokopie aktu stwierdzającego prawo własności do nieruchomości

3. Decyzję o warunkach zabudowy i zagospodarowaniu terenu, jeżeli jest ona wymagana zgodnie z przepisami o planowaniu i zagospodarowaniu przestrzennym lub wypis i wyrys z miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego

4. Upoważnienie udzielone osobie działającej w moim imieniu

5. Oświadczenie o posiadaniu kwalifikacji i praktyki zawodowej osoby kierującej pracami konserwatorskimi/pracami restauratorskimi, będącymi przedmiotem wniosku.

….....…................................................................

Podpis wnioskodawcy lub osoby reprezentującej

jednostkę organizacyjną będącą wnioskodawcą

opłata skarbowa: 82 zł ( z wyłączeniem budownictwa mieszkaniowego)

                            17 zł  pełnomocnictwo
