
Dane wnioskodawcy:     Częstochowa dn. …………..……………… 

imię i nazwisko: 

………………………………….. 

PESEL/NIP: 

…………………………………. 

adres zamieszkania/siedziby: 

…………………………………. 

…………………………………. 

…………………………………. 

 

Centrum Usług Komunalnych w Częstochowie 

ul. Nowowiejskiego 10/12 

42-217 Częstochowa 

 

 

OŚWIADCZENIE 

 

Jako podmiot władający nieruchomością niezamieszkaną, na której powstają odpady komunalne 

(proszę zaznaczyć właściwy kwadrat poprzez wstawienie znaku X) 

 

□ wyrażam zgodę  

□ nie wyrażam zgody 

 

na przystąpienie do gminnego systemu gospodarowania odpadami komunalnymi tj. odbioru 

i zagospodarowania odpadów komunalnych z nieruchomości położonej w Częstochowie przy 

ul…............................................................, od …….………………………do………...………………..  

 

 

 

…………………………………....................... 

                                                                       (data i podpis)                             

 

 

 


