Kalisz, dnia.........................
Imie, Nazwisko/nazwa inwestora, pelnomocnika

Tel. Kontaktowy

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny
w Kaliszu
ul. KosciuszKi 6, 62-800 Kalisz

WNIOSEK
o uzgodnienie dokumentacji projektowej pod wzgledem wymagan higienicznych
i zdrowotnych obiektu budowlanego:
(nowo budowanego / przebudowywanego lub zmiany sposobu uiytkowania)*

Zwracam si¢ z prosba o uzgodnienie dokumentacji projektowo-technologicznej obiektu budowlanego:
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Podpis wnioskodawcy

Zalaczniki:

1. Dokumentacja projektowa z elementami technologii (2 egz.)

*) whasciwe podkresli¢



