
Nutno podepsat uznávaným elektronickým podpisem, v opačném případě je nezbytné do 5 dnůpotvrdit 
vlastnoručním podpisem, bez toho nelze žádost vyřídit.

                             Městský úřad Lanškroun                    
      

nám. J. M. Marků 12, Lanškroun-Vnitřní Město, 563 01 Lanškroun 
www.lanskroun.eu

Ž á d o s t

Jméno a příjmení žadatele, místo trvalého pobytu, PSČ, datum narození, příp. název, IČO a sídlo
firmy:

Adresa pro doručování:_________________________________________________________

Stručné odůvodnění:__________________________________________________________

Parcelní číslo děleného lesního pozemku, výměra, obec a katastrální území:

Parcelní čísla nově vzniklých pozemků a jejich výměra:

Datum, telefon a podpis:

o souhlas s dělením lesního pozemku dle § 12, zákona č. 289/1995 Sb., o lesích a o změně
a doplnění některých zákonů, ve znění pozdějších předpisů (lesní zákon)

      katastru nemovitostí)
2. Je-li více spoluvlastníků - plná moc, nebo žádost podepsaná všemi spoluvlastníky
3.   Snímek katastrální mapy
4. Geometrický plán

K žádosti je nutno přiložit
1.  Informace o parcele, doklad o vlastnictví (v případě, že není proveden zápis do
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