
WNIOSKODAWCA                                               ...................................dnia............................ 

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

Adres: ...................................................................... 

Telefon: ................................................................... 

E-mail: .................................................................... 

 

                                                                                            Starostwo Powiatowe w Bydgoszczy 

        Wydział Ochrony Środowiska 

               Rolnictwa i Leśnictwa 

               85-066 Bydgoszcz; ul. Konarskiego 1-3 

 

 

WNIOSEK 

O UDOSTĘPNIENIE INFORMACJI O ŚRODOWISKU I JEGO OCHRONIE 
 

 

Na podstawie art. 12 ust. 1 ustawy o udostępnianiu informacji o środowisku i jego ochronie, 

udziale społeczeństwa w ochronie środowiska oraz o ocenach oddziaływania na środowisko 

z dnia 3 października 2008 r. (tekst jedn. Dz. U. z 2017 r., poz. 1405, m zm.) zwracam się z prośbą 

o udostępnienie informacji w następującym zakresie: 

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

szczegółowy zakres żądanych danych 

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

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

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

okres, który żądane dane winny obejmować 

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

dodatkowe informacje, które umożliwią identyfikację żądanych danych 

 

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

SPOSÓB I FORMA UDOSTĘPNIENIA INFORMACJI:* 

�  KSEROKOPIA        �  INNE   (JAKIE.......................................................................................................) 

 

 FORMA PRZEKAZANIA INFORMACJI:* 

          � Przesłanie informacji pocztą na adres**   ......................................................................... 

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

             � ODBIÓR OSOBIŚCIE PRZEZ WNIOSKODAWCĘ 

 

 

 

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

                            Podpis 

 

 

*  Proszę zakreślić właściwe pole 

**  Wypełnić jeśli adres jest inny niż podany wcześniej                                                                                                                           


