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     34-116 Spytkowice
ZGŁOSZENIE 
zamiaru usunięcia drzew lub krzewów 
1. Wnioskodawca:
a) Imię i nazwisko/nazwa właściciela:
................................................................................................................................................................
b) Adres korespondencyjny:
................................................................................................................................................................
c). Nr tel. kontaktowego:
................................................................................................................................................................
2. Oznaczenie terenu na którym rosną drzewa lub krzewy:
Teren położony w miejscowości……………………..…, obejmujący nieruchomość/nieruchomości oznaczone w ewidencji gruntów jako działki nr:.................................................................................., nr KW …………………...……………..…...........................................................................................
3. Wykaz drzew lub krzewów przeznaczonych do usunięcia:
	Nr inw.
**
	Nazwa gatunkowa drzewa/krzewu
	Obwód pnia drzewa
na wysokości 5cm
	Obwód pnia drzewa 
na wysokości 130cm
***
	Powierzchnia krzewu 
w rzucie poziomym

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


*wybrać właściwe lub niepotrzebne skreślić
**nr inwentaryzacyjny drzewa/krzewu nadany w zgłoszeniu winien być zgodny z nr usytuowania drzewa/krzewu na załączniku graficznym (rysunek lub mapka określającą usytuowanie drzewa na nieruchomości)
***obwód pnia drzewa mierzony na wysokości 130 cm od powierzchni gruntu lub w przypadku gdy na tej wysokości drzewo:
a) posiada kilka pni – obwód każdego z tych pni,
b) nie posiada pnia – obwód pnia bezpośrednio poniżej korony drzewa
4. Wskazanie czy usunięcie drzew wynika z celu związanego z prowadzeniem działalności
gospodarczej:
…………………………………………………………………………………...............................….
5. Przyczyna zamierzonego usunięcia drzew lub krzewów*
………………………………………………………………………………........................................
…………………………………………………………………………………...............................….
6. Termin zamierzonego usunięcia drzew lub krzewów*:
……………………………………………   (określić datę: dzień-miesiąc-rok)
Powyższe dane wypełniłem(am) zgodnie z prawdą, jestem świadomy(a) odpowiedzialności karnej z art. 233 Kodeksu Karnego za zeznawanie nieprawdy lub zatajenie prawdy.
Ponadto oświadczam, że drzewa/krzewy wskazane we wniosku znajdują się na działce będącej moją własnością..
POUCZENIE
1. W związku z nowelizacją ustawy o ochronie przyrody  od czerwca 2017 r.  Wójt Gminy nie wydaje decyzji zezwalającej na wycinkę drzew dla osób fizycznych. Po dokonaniu oględzin w terenie, Wójt w terminie 14 dni od dnia oględzin może,
w drodze decyzji administracyjnej, wnieść sprzeciw. Usunięcie drzewa może nastąpić, jeżeli Wójt nie wniósł sprzeciwu
w tym terminie.
2. Drzewa można usunąć do 6 miesięcy po oględzinach. Po tym terminie należy dokonać nowego zgłoszenia.
3. Jeżeli w ciągu 5 lat na terenie, na którym rosły drzewa będzie prowadzona działalność gospodarcza to Wójt nakłada 
w drodze decyzji opłatę za usunięte drzewa biorąc pod uwagę dane pozyskane przy oględzinach.
4. Na usunięcie drzew, których obwód pnia na wysokości 5 cm nie przekracza:
· 80 cm w przypadku topoli, wierzb, klonu jesionolistnego oraz  klonu srebrzystego, ,
· 65 cm – w przypadku kasztanowca zwyczajnego, robinii akacjowej oraz platanu klonolistnego,
· 50 cm w przypadku pozostałych drzew
· drzew lub krzewów usuwanych w celu przywrócenia gruntów nieużytkowanych do użytkowania rolniczego
      zezwolenie  i zgłoszenie nie obowiązuje.




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



   (podpis wnioskodawcy)
Załączniki:
1. Rysunek lub kopia mapy ewidencyjnej z zaznaczonymi drzewami przeznaczonymi do usunięcia.
Wyrażam/ nie wyrażam* zgodę/y na telefoniczne poinformowanie mnie o terminie oględzin  bez zachowania 
7-dniowego terminu zawiadomienia.

 


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

   
                                                                                                                               (podpis wnioskodawcy) 
