
Imię i nazwisko / Nazwa:                                                                    Troszyn, dnia ............................. 

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

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

Adres / siedziba: 

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

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

Telefon .............................................. 

  Wójt 

Gminy Troszyn 

ul. Słowackiego 13 

07-405 Troszyn 

 

 
WNIOSEK O WYDANIE ZEZWOLENIA NA ZAJĘCIE PASA DROGOWEGO 
DROGI GMINNEJ */ WEWNĘTRZNEJ * W CELU PROWADZENIA ROBÓT 

 
        Wnoszę o wydanie zezwolenia na zajęcie pasa drogowego drogi gminnej /wewnętrznej                                                   

w miejscowości....................................... ulica ................................... w celu prowadzenia                                                            

robót polegających na: .......................................................................................................................... 

w okresie od ................................... do ..................................... 

Sposób wykonywania robót: …............................................................................................................ 

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

Wymiary, powierzchnia oraz rodzaj zajętych elementów pasa drogowego na czas wykonywania robót: 

jezdnia  - długość .............................. szerokość .......................... powierzchnia ........................m2 

(zajęcie do 20 % szerokości, powyżej 20% do 50%, powyżej 50% szerokości jezdni) 

 utwardzone pobocze, droga o nawierzchni gruntowej, chodnik, place, zatoki postojowe i autobusowe, ścieżki 

rowerowe i ciągi piesze , pozostałe elementy pasa drogowego– 

 długość ............................. szerokość ......................... powierzchnia ....................... m2 

 – nieutwardzone pobocze, pasy zielone( trawniki), itp. .– 

długość ............................. szerokość ......................... powierzchnia ....................... m2 

1. Zobowiązujemy się do wykonania robót zgodnie z Polską Normą, sztuką budowlaną i ustaleniami technicznymi 

wynikającymi z protokołu ZUD nr ............... z dnia ....................... i decyzji uzgodnienia dokumentacji  

nr ............................. z dnia..................................... . 

2. Przyjmujemy odpowiedzialność za prawidłowe i terminowe oznakowanie i zabezpieczenie miejsca robót zgodnie z 

obowiązująca „Instrukcją o Znakach Drogowych”. 

3. W okresie 2 – letniej gwarancji zobowiązujemy się do czuwania nad stanem technicznym nawierzchni  i urządzeń w 

miejscu robót oraz przyjmujemy na siebie odpowiedzialność w stosunku do osób trzecich za szkody i straty wynikłe 

zarówno w trakcie robót jak i w okresie gwarancyjnym. 

4.Odpowiedzialnym za wykonanie robót 



jest ....................................................................................................................... .zamieszkały ...........................................

................................ posiadający Dowód Osobisty ........................... wydany 

przez .............................................................. 

 
Do wniosku załączam następujące dokumenty: 
1. ................................................................................................... 
2. ................................................................................................... 
3. ................................................................................................... 

 
 

Jednocześnie wnoszę i wyrażam zgodę na powiadomienie mnie o załatwieniu sprawy i przygotowaniu żądanego 

dokumentu poprzez przesłanie informacji: 

- w formie SMS na nr telefonu:    

lub    

- w formie wiadomości mailowej na adres:    

Uwaga: podanie wskazanych danych nie jest obowiązkowe. W przypadku ich podania, wnoszący wyraża 

zgodę na ich przetwarzanie do celów związanych z realizacją wniosku. 

 
 
 
 
 
        …........................................................ 
          podpis 
 
 
 
 
 
*niepotrzebne skreślić 
 

KLAUZULE INFORMACYJNE DLA WNIOSKODAWCY podane zgodnie z wymogami art. 13 ogólnego 
rozporządzenia o ochronie danych z dnia 27 kwietnia 2016 roku, dalej RODO 

1 Podanie danych osobowych w wymaganym niniejszym wnioskiem zakresie jest obligatoryjne i stanowi 
wymóg ustawowy. 

2 Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Urząd Gminy  Troszyn z siedzibą Gmina Troszyn  
ul. J. Słowackiego 13, 07-405 Troszyn ,  reprezentowany przez Wójta  Gminy. 

3 W Urzędzie Gminy Troszyn został powołany inspektor ochrony danych (IOD). Kontakt z inspektorem 

ochrony danych: e-mail: leszek.kleczkowski@troszyn.pl tel. 29 767 10 53.   
4 Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit a,c i art. 9 ust. 2 lit. g RODO 

oraz art. 7 ust. 1 ustawy o samorządzie gminnym jedynie w celu i zakresie niezbędnym do realizacji 
ustawowych zadań Gminy. 

5 Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych będą wyłącznie podmioty uprawnione do uzyskania danych 
osobowych na podstawie przepisów prawa. 

6 Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane w czasie określonym przepisami prawa zgodnie z 
rozporządzenie Prezesa Rady Ministrów z dnia 18 stycznia 2011 r. w sprawie instrukcji kancelaryjnej. 

7 Posiada Pani/pan prawo żądania od administratora dostępu do danych osobowych, prawo ich 
sprostowania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania. 

8 Posiada Pani/pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

 

mailto:leszek.kleczkowski@troszyn

