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Augustów, dnia .............................
...............................................................

imię i nazwisko lub nazwa wnioskodawcy

..........................................
adres zamieszkania lub siedziba wnioskodawcy

..........................................
cd. adres zamieszkania lub siedziba wnioskodawcy

..........................................
numer identyfikacji podatkowej (NIP)

..........................................
nr telefonu kontaktowego

WNIOSEK
o udzielenie zezwolenia opróżnianie zbiorników bezodpływowych i transport

nieczystości ciekłych

Zwracam się z prośbą o wydanie zezwolenia 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 2020 r., poz. 1439 z późn. zm.) oraz Uchwały     Nr IX/81/11 Rady Gminy Augustów
z dnia 10 listopada 2011 r. w sprawie wymagań, jakie powinien spełniać przedsiębiorca
ubiegający  się  o  uzyskanie  zezwolenia  w  zakresie  opróżniania  zbiorników
bezodpływowych             i transportu nieczystości ciekłych.
1. Określenie przedmiotu i obszaru działalności:

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

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

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

2. Określenie środków technicznych, jakimi dysponuje wnioskodawca w celu
zapewnienia prawidłowego wykonywania działalności objętej wnioskiem:

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

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

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

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

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

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

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

Urząd Gminy Augustów
ul. Mazurska 1c, 16-300 Augustów

tel.: 87 643 30 56 fax.: 87 643 29 03
e-mail: gmina-augustow@gmina-augustow.eu

WÓJT GMINY 
AUGUSTÓW
ul. Mazurska 1c
16-300 Augustów



 WNIOSEK

O WYDANIE ZEZWOLENIA NA OPRÓŻNIANIE ZBIORNIKÓW
BEZODPŁYWOWYCH I TRANSPORTU NIECZYSTOŚCI

strona
2 / 5

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

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

4.  Określenie  terminu  podjęcia  działalności  objętej  wnioskiem  oraz
zamierzonego czasu jej prowadzenia:

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

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

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

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

5. Planowane zabiegi z zakresu ochrony środowiska i ochrony sanitarnej do
wykonania
po zakończeniu działalności:

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

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

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

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

………………………………………
podpis wnioskodawcy

Urząd Gminy Augustów
ul. Mazurska 1c, 16-300 Augustów

tel.: 87 643 30 56 fax.: 87 643 29 03
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Załączniki:
1. Zaświadczenie lub oświadczenie* o braku zaległości podatkowych.
2. Zaświadczenie  lub  oświadczenie*  o  braku  zaległości  w  płaceniu  składek  na

ubezpieczenie zdrowotne lub społeczne.
3. W przypadku  ubiegania  się  wyłącznie  o  zezwolenie  na  opróżnianie  zbiorników

bezodpływowych  i  transport  nieczystości  ciekłych  dokument  potwierdzający
gotowość ich odbioru przez stację zlewną.

4. Oświadczenie*  o  dysponowaniu  specjalistycznym  sprzętem  niezbędnym  do
prawidłowego prowadzenia działalności.

5. Dowód wniesienia opłaty skarbowej w wysokości  107 zł  na  konto  74 1020
1332  0000  1502  1049  0235  Urzędu  Gminy  Augustów,  PKO Bank  Polski  SA II
Regionalne Centrum Korporacyjne w Białymstoku,

6.  Inne ..........................................................................................................................
 .................................................................................................................................

Objaśnienie:
* Składający oświadczenie jest obowiązany do zawarcia w nim klauzuli następującej
treści:  „Jestem  świadomy/a  odpowiedzialności  karnej  za  złożenie  fałszywego
oświadczenia”.
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Oświadczenie
o spełnieniu warunków wymaganych do wykonywania działalności 

w zakresie opróżniania zbiorników bezodpływowych i transportu nieczystości

ciekłych

Świadomy odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 2331 §1 ustawy z dnia 6 czerwca

1997 r. - Kodeks Karny (Dz. U. Nr 88 poz. 553). oświadczam, że:

obowiązuje  się  do  prowadzenia  działalności  objętej  wnioskiem,  zgodnie  z

wymaganiami  określonymi  w  uchwale  IX/81/11  Rady  Gminy  Augustów  z  dnia  10

listopada  2011  r.  w  sprawie  wymagań,  jakie  powinien  spełniać  przedsiębiorca

ubiegający  się  o  uzyskanie  zezwolenia  w  zakresie  opróżniania  zbiorników

bezodpływowych i transportu nieczystości ciekłych, określone ww. Uchwałą.
1Kto,  składając  zeznanie  mające  służyć  za  dowód  w  postępowaniu  sądowym lub  w  innym
postępowaniu  prowadzonym  na  podstawie  ustawy,  zeznaje  nieprawdę  lub  zataja  prawdę,
podlega karze pozbawienia wolności do lat 3.

……………………………………    ……………………………………
     (miejsce i data złożenia oświadczenia) (podpis wnioskodawcy lub osoby 
uprawnionej*) 
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ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

Ja,  niżej  podpisana/ny
………………………………………………………………………..
wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Urząd Gminy
Augustów,                 ul. Mazurska 1C, 16-300 Augustów, w celeu  wydania
zezwolenia  na  opróżnianie zbiorników bezodpływowych i  transport
nieczystości ciekłych.

………………………………………… 
/Podpis/
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