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Komunalny Związek Gmin Regionu Leszczyńskiego 
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..........................., dnia…………… 

 

Zarząd Komunalnego Związku Gmin 

Regionu Leszczyńskiego 

ul. 17 Stycznia 90  

64-100 Leszno 

 

Wniosek 

o wpis do rejestru działalności regulowanej w zakresie odbierania odpadów 

komunalnych od właścicieli nieruchomości na terenie gmin Związku Międzygminnego 

„Komunalny Związek Gmin Regionu Leszczyńskiego” 

 

Na podstawie art. 9c ust. 1 ustawy z dnia 13 września 1996 r. o utrzymaniu czystości i porządku 

w gminach ((Dz. U. 2013 nr 0 poz. 1399) wnoszę o dokonanie wpisu do rejestru działalności 

regulowanej w zakresie odbierania odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości 

z terenu: 

 

                   Komunalnego Związku Gmin Regionu Leszczyńskiego, który obejmuje 18 gmin1  

 Gminy …………………………………………………………………………………………………………. 

 

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

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

(imię i nazwisko i/lub pełna nazwa przedsiębiorcy) 

 

 

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

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

(adres siedziby przedsiębiorcy) 

 

                                                           
1
 Bojanowo, Gostyń, Jutrosin , Krobia, Krzemieniewo, Krzywiń, m. Leszno, Lipno, Miejska Górka, Pakosław, Pępowo, 

Pogorzela, Poniec, Rawicz, Rydzyna, Śmigiel, Święciechowa, Wijewo 
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Numer identyfikacji podatkowej NIP:  ……………………………………………………………………………………… 

(numer NIP) 

 

Numer identyfikacyjny REGON ………………………………………………………………………………………………… 

(numer REGON) 

 

Rodzaje odbieranych odpadów komunalnych, zaklasyfikowanych zgodnie z § 3 ust. 1 

rozporządzenia Ministra Środowiska z dnia 27 września 2001 r. w sprawie katalogu odpadów 

(Dz. U. Nr 112, poz. 1206). Rozporządzenie Ministra Środowiska z dnia 27 września 2001 r. 

w sprawie katalogu odpadów (Dz. U. Nr 112, poz. 1206). 

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

Do wniosku załączam:  

1.Oryginał oświadczenia o spełnianiu warunków wymaganych do wykonywania działalności 

w zakresie odbierania odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości.  

2. Dowód wniesienia opłaty skarbowej w wysokości 50,00 zł.  

 

 

 

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

(miejscowość i data)                                                                                (podpis osoby składającej wniosek) 


