									Słupsk, ……………………
Nazwisko i imię …………………………
Adres …………………………………….
……………………………………………
Nr tel. ……………………………………

							Starosta Słupski
							76-200 Słupsk
							ul. Szarych Szeregów 14
							Wydział Architektoniczno-Budowlany
		

				          WNIOSEK
O WYDANIE ZAŚWIADCZENIA O BRAKU SPRZECIWU DO ZGŁOSZENIA
				            (AB 12)


1. Zwracam się z prośbą o wydanie zaświadczenia o braku sprzeciwu do zgłoszenia:
………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………
	
2. Uzasadnienie wniosku:
………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………




						………………………………………..
						           (data i czytelny podpis)
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