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W N I O S E K
o uzyskanie zezwolenia na prowadzenie działalności w zakresie opróżniania zbiorników bezodpływowych i transportu nieczystości ciekłych

1.Wnioskodawca .....................................................................................................................





(imię i nazwisko lub nazwa przedsiębiorcy) 

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


(adres zamieszkania lub siedziby przedsiębiorcy ubiegającego się o zezwolenie, tel. kontaktowy)

NIP ...........................................................................................................................................
2. Przedmiot i obszar działalności:........................................................................................
..................................................................................................................................................
3. Środki techniczne, jakimi dysponuje Wnioskodawca do prowadzenia działalności:

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

.................................................................................................................................................
4. Informacje o technologiach stosowanych lub przewidzianych do stosowania przy świadczeniu usług w zakresie działalności objętej wnioskiem:

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

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

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

po zakończeniu działalności:
...................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................
6. Termin podjęcia działalności objętej wnioskiem oraz zamierzony czas jej 

prowadzenia:

.................................................................................................................................................
7. Załączniki: 


- zaświadczenie o wpisie do ewidencji działalności gospodarczej lub wyciąg z Krajowego 
   
  Rejestru Sądowego


- zaświadczenie o braku zaległości podatkowych


- zaświadczenie o braku zaległości w płaceniu składek na ubezpieczenie zdrowotne lub 

  
  społeczne


- kserokopia umowy ze stacją zlewną na odbiór nieczystości ciekłych


- kserokopia umowy na miejsce mycia, dezynfekcji i dezynsekcji pojazdów


- zaplecze techniczne i garażowe (kserokopia umowy najmu, dzierżawy lub aktu własności)


- kserokopie dowodów rejestracyjnych samochodów wykorzystywanych do wykonywania 
  
   usług.

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



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

             ( data )





     (podpis wnioskodawcy)

_______________________________________________________________________________________________________________

Plik- wniosek o wydanie zezwolenia na opróżnianie zbiorników bezodpływowych i transport nieczystości ciekłych  – wydanie pierwsze  
z dnia 01.09.2014 r.

