………………………………..                          ………………………, dnia ………………...r. 
………………………………..
………………………………..
………………………………..
                                                                         Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny
                                                                                              w Wieruszowie
Proszę o uzgodnienie projektu ………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………………..
Oświadczam, że dokumentację odbiorę/nie odbiorę* osobiście. 
                                                                                       …………………………………..
                                                                                                    podpis wnioskodawcy
*niepotrzebne skreślić
