
Załącznik do procedury KP-05  

  
 
 ………………………………… 
                                                                                                                                   data 

………………………………………… 

Nazwa  
………………………………….. 

Adres 
………………………………….. 

Nr telefonu/faksu/email 
…………………………………. 

 

Gmina Miejska Kraków –  

– Urząd Miasta Krakowa 

Kancelaria Prezydenta 

pl. Wszystkich Świętych 3-4, 

31-004 Kraków 

tel. 12- 616-1412, 12-616-1385 
 

 
                        WNIOSEK 

        w sprawie udostępnienia (wykorzystania) herbu Stołecznego Królewskiego       

                                                       Miasta Krakowa 

 

1. opis wnioskodawcy: 
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………. 
 
2. planowany rodzaj, jakość, ilość towaru/przedmiotu/usługi na którym zostanie 

umieszczony herb: 
…………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………… 
 

3. planowany cel wykorzystania herbu: 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………. 

 

4. planowany zakres wykorzystania herbu: 

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

 

5. planowany czas wykorzystania herbu (na czas nieokreślony/określony): 
…………………………………………………………………………………………………
…………………........................................................................................................................ 
 

6. planowany charakter wykorzystania herbu (komercyjny/niekomercyjny): 
…………………………………………………………………………………………………
…………………........................................................................................................................ 

 
 

 
 

Podpis wnioskodawcy i pieczątka 


