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lub w przypadku $wiadczenia ustugi transportu odpadéw przez firme:
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do transportu i przekazania odpadéw w moim imieniu do Punktu Selektywnej Zbiorki
Odpadéw Komunalnych wytworzonych na terenie nieruchomosei w gminie Czechowice -

Diziedzice pizy Bl ..oy sssoripi s om vommmmmmssmes nr domu....nr lokalu ........ ’
ktorej jestem:

wlascicielem, wspotwlascicielem, uzytkownikiem wieczystym, zarzadca,
najemca/dzierzawca, petnomocnikiem wladajacego nieruchomoscia, inne .........oovvvveeeeee .

Oséwiadczam, ze zapoznalem sig trescia regulaminu PSZOK oraz, ze dostarczone odpady
nie pochodzg z prowadzonej dziatalnosci gospodarczej. Wyrazam zgode na przeprowadzenie
kontroli miejsca wytworzenia odpadéw przez pracownikéw Urzedu Miejskiego,
a wprzypadku stwierdzenia, iz podana informacja jest niezgodna z prawdg lub, ze nie
uiszezono optaty za Gospodarowanie Odpadami Komunalnymi wyrazam zgodg na obciazenie
fakturg VAT za przyjecie odpaddw.
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