
  ………………….……………………., dnia ……………………….. r.

Burmistrz Goniądza
Plac 11 Listopada 38

19-110 Goniądz

WNIOSEK
o wydanie zezwolenia na prowadzenie działalności 

w zakresie opróżniania zbiorników bezodpływowych i transport nieczystości ciekłych
na terenie Gminy Goniądz

Zwracam się z prośbą, na podstawie art. 7 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 13 września 1996 r.
o utrzymaniu czystości i porządku w gminach  (Dz. U. z 2012 r., poz. 391 ze zm.), o wydanie
zezwolenia na prowadzenie działalności w zakresie  opróżniania zbiorników bezodpływowych
i transport nieczystości ciekłych na terenie Gminy Goniądz

1. Imię, nazwisko i adres zamieszkania lub nazwa i adres siedziby przedsiębiorcy:

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

2. Numer identyfikacji podatkowej (NIP) przedsiębiorcy:

……………………………………………………………………………………………

3. Określenie przedmiotu działalności

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

4. Określenie obszaru działalności:

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

5. Określenie  środków  technicznych,  którymi  dysponuje  ubiegający  się  o  zezwolenie

na prowadzenie działalności objętej wnioskiem

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………



……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

6. Informacje  o  technologiach  stosowanych  lub  przewidzianych  do  stosowania  przy

świadczeniu usług w zakresie działalności objętej wnioskiem

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

7. Proponowane  zabiegi  z  zakresu  ochrony  środowiska  i  ochrony  sanitarnej  planowane

po zakończeniu działalności

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

8. Określenie terminu podjęcia działalności objętej wnioskiem oraz zamierzonego czasu jej

prowadzenia

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

9. Określenie  lokalizacji  zlewni  ścieków  i  oczyszczania  ścieków  wraz  z  dokumentami

potwierdzającymi gotowość odbioru nieczystości ciekłych przez stacje zlewne

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………

Miejscowość, dnia                                              ……………..………………………………………………………..
(podpis imienny przedsiębiorcy lub osoby uprawnionej
 do reprezentowania przedsiębiorcy wraz z podaniem

pełnionej funkcji)



Załączniki:
1. kopia zaświadczenia o prowadzeniu działalności gospodarczej lub kopia odpisu z Krajowego Rejestru Sądowego
2. kopia dowodów rejestracyjnych specjalistycznych pojazdów przystosowanych do odbioru nieczystości ciekłych
3. kopia umowy z zarządcą stacji zlewnej lub oświadczenie potwierdzające gotowość przyjmowania nieczystości
ciekłych po uzyskaniu zezwolenia
4. kopia tytułu prawnego do dysponowania nieruchomością, na której położona jest baza transportowa, spełniająca
wymagania przepisów budowlanych, sanitarnych i ochrony środowiska
5.  aktualne  zaświadczenie  właściwego  Naczelnika  Urzędu  Skarbowego  lub  oświadczenie  (według  wzoru)
o niezaleganiu w płaceniu podatków 
6. aktualne zaświadczenie właściwego oddziału ZUS lub KRUS lub oświadczenie (według wzoru) o niezaleganiu
w płaceniu składek zdrowotnych i społecznych
7. opłata skarbowa w wysokości 107,00 zł (słownie: sto siedem złotych) zgodnie z częścią III ust. 42 załącznika
do ustawy z dnia 16 listopada 2006 r. o opłacie skarbowej (Dz. U. z 2012 r. poz.1282 z późn. zm.)
8. inne .......................................................



Dane składającego oświadczenie:

Nazwa podmiotu lub imię i nazwisko (pieczątka):

………………………………………………………….
………………………………………………………….
………………………………………………………….
………………………………………………………….
Adres siedziby:

………………………………………………………….
………………………………………………………….
Adres do korespondencji:

………………………………………………………….
………………………………………………………….
Telefon, fax, e-mail:

………………………………………………………….

O Ś W I A D C Z E N I E

Świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia, 

oświadczam, że: 

 dane zawarte we wniosku o wydanie zezwolenia na prowadzenie działalności w zakresie

opróżniania  zbiorników  bezodpływowych  i transport  nieczystości  ciekłych  na terenie

Gminy Goniądz są kompletne i zgodne z prawdą,

 nie zalegam w płaceniu podatków,

 nie zalegam w płaceniu składek zdrowotnych i społecznych.

................................................................
(data i podpis imienny przedsiębiorcy lub osoby

uprawnionej do reprezentowania przedsiębiorcy wraz
z podaniem pełnionej funkcji)


	O Ś W I A D C Z E N I E

