
 

 

......................................., dnia ........................................ 
 

...................................................................................... 
                                    (Nazwisko i imię) 

Adres ............................................................................ 

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

tel. ................................................................................ 

e-mail ........................................................................... 

BURMISTRZ  
JANOWA LUBELSKIEGO 
ul. Jana Zamoyskiego nr 59, 
23-300 Janów Lubelski 

 
Wniosek  

o nadanie / zmianę* nazw ulic 
 
Zwracam się z prośbą o nadanie / zmianę* nazwy ulicy położonej w miejscowości 

..................................................................................., oznaczonej w ewidencji gruntów 

nr ........................................................................................................................................ 

obręb ewid. ........................................................................................................................ 

- obecna nazwa ulicy* ........................................................................................................ 

- proponowana nazwa ulicy ............................................................................................... 

 

Uzasadnienie wniosku 

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

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

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

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

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

 
W załączeniu: 

1. Kopia mapy zasadniczej z naniesionym odcinkiem ulicy proponowanej do nadania  

lub zmiany nazwy - (1 egz.) w skali 1: .......................... 

2.* ........................................................................  

  

 

............................................................ 
(Czytelny podpis/y) 

 

* niepotrzebne skreślić 
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