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................................................. dnia ................................

                                                                                                                (miejscowość)

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

                               (wnioskodawca)
..........................................................................

     (adres – miejscowość, ulica, nr domu/mieszkania)
..........................................................................

                (adres – kod pocztowy, poczta)
..........................................................................

                            (numer telefonu)
Starostwo Powiatowe w Lublinie

Wydział Ochrony Środowiska,

Rolnictwa i Leśnictwa

ul. Spokojna 9

20-074 Lublin

WNIOSEK

w sprawie zgłoszenia do rejestru podmiotów zwolnionych z obowiązku uzyskiwania 

zezwoleń na prowadzenie działalności w zakresie zbierania i transportu 1)
Proszę o wpisanie do rejestru podmiotów zwolnionych z obowiązku uzyskiwania zezwoleń na prowadzenie działalności w zakresie zbierania i transportu 1) na podstawie art. 33 ustawy z dnia 27 kwietnia 2001 r. o odpadach (Dz. U. z 2010 r. Nr 185 poz. 1243 z późn. zm.) w związku z art. art. 235 ust. 1 i ust. 2 ustawy z dnia 14 grudnia 2012 r. o odpadach:
1. Imię i nazwisko lub nazwa posiadacza odpadów: ...................................................................... ...................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... 

2. Adres zamieszkania lub siedziby posiadacza odpadów: ………............................................................... .................................................................................................................................................................... .................................................................................................................................................................... Numer REGON: .......................................................................................................................................

3. Wyszczególnienie rodzajów odpadów przewidzianych do zbierania i transportu1) ................................. ...................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... ....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... 

4. Oznaczenie obszaru prowadzenia działalności w zakresie zbierania i transportu1) odpadów ........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ ......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

5. Wskazanie miejsca i sposobu magazynowania odpadów (dot. wyłącznie zbierania) .............................. ........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ ........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

6. Wskazanie sposobu i środków transportu odpadów (dot. wyłącznie transportu) ..................................... ........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ ....................................................................................................................................................................

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

1) niepotrzebne skreślić

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku dla potrzeb niezbędnych do realizacji tego wniosku, zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych.
………............................................

             (podpis wnioskodawcy)


Starostwo Powiatowe w Lublinie, ul. Spokojna 9, 20-074 Lublin 

tel. 81 528-66-03 Punkt Obsługi Klienta, fax. 81 528-66-01 e-mail: starostwo@powiat.lublin.pl

Informacja: Wydział Ochrony Środowiska, Rolnictwa i Leśnictwa tel. 81 528-66-75  pokój 212.
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