
(nazwa placówki, właściciel lub pełnomocnik)
(miejscowość, data)


(adres, siedziba)



(miejscowość, kod pocztowy)



(telefon kontaktowy)


Komendant Powiatowy 

Państwowej Straży Pożarnej

w Legionowie

ul. Jagiellońska 71A

05-120 Legionowo

Zwracam się z prośbą o wydanie opinii w formie decyzji w trybie art. 25 ust. 2 ustawy z dnia 4 lutego 2011 r. o opiece nad dziećmi w wieku do lat 3 (t. j. Dz. U. 2025 poz. 798) dotyczącej spełnienia przez budynek/lokal*:

(dokładna nazwa i  adres obiektu)

wymagań w zakresie ochrony przeciwpożarowej.

*) – niepotrzebne skreślić


(podpis wnioskodawcy)

Załączniki:

a) pełnomocnictwo w przypadku osoby upoważnionej.
