
Starostwo Powiatowe w Ustrzykach Dolnych 
ul. Bełska Nr 22, 38-700 Ustrzyki Dolne 

tel. (013) 471–10–80, 471-10-81, 471-10-82 

fax. (013) 471-10-73 
e-mail: starostwobieszczadzkie@pro.onet.pl,  www.bieszczadzki.pl   

 

KARTA USŁUG Nr GN/10/A-1/2014 
 

Wydział Geodezji i Gospodarki Nieruchomościami 
 

 
Opracował: Tadeusz Piskorek - Podinspektor 
Sprawdziła: Irena Krzywowiąza - Kierownik Wydziału  
Zatwierdziła: Barbara Pasionek - Sekretarz Powiatu  
 
 
Karta bieżąco aktualizowana 

Data, 29.05.2014 r. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nazwa usługi : 
 

Wydanie zaświadczenia o posiadanym gospodarstwie rolnym 

Osoba właściwa do załatwienia 
sprawy : 

Franciszek Heichel - Inspektor  
ul. Pionierska 10, parter, pok. Nr 11, tel. 4711080 w. 46 

 

Podstawa prawna : Art. 217 § 1 i § 2 pkt 2 Kodeksu postępowania administracyjnego  
Wymagane dokumenty: Wniosek zainteresowanej strony  

Opłaty : 
 

Nie podlega opłacie skarbowej na podstawie art. 2 ust. 1 pkt 1 lit. b 
i art. 2 ust. 1 pkt 1 lit. f ustawy z dnia 16 listopada 2006 r. o opłacie 
skarbowej (tekst jednolity: Dz. U. z 2012 r. poz. 1282 ze zm.) 

 

Sposób załatwienia sprawy : Zaświadczenie  
Tryb odwoławczy: Nie przysługuje  
Termin  załatwienia sprawy : Bez zbędnej zwłoki   

Inne informacje : 
Strony przyjmowane są od poniedziałku do piątku, w godzinach od 730 
do 1530 

 

Formularz do  
pobrania : 

W pokoju Nr 11 i na stronie internetowej  



…………………………………………             Ustrzyki Dolne ……………….  
    (imię i nazwisko) 

 
…………………………………………   

               adres 
 
…………………………………………   
 
 
 

Starostwo Powiatowe  
w Ustrzykach Dolnych  
Wydział Geodezji i Gospodarki  
Nieruchomościami 

 
 

Zwracam się z prośbą o wydanie zaświadczenia dotyczącego posiadania 

gospodarstwa rolnego położonego we wsi ………………………………………. 

którego właścicielem  w latach ……………………………………………….….. 

był/ - li/ ………………………………………………………………………….. 

(należy podać imiona rodziców właściciela / -li) 

 

……………………………………………………..…………………………….. 

Zaświadczenie potrzebne jest do ………………………………………………… 

…………….……………………………………………………………………… 

 

 

 
……………………………… 

 
       (podpis) 

 


