PRZYJECIE ODPADOW W PUNKCIE SELEKTYWNEJ ZBIORKI

I. | DANE WYTWORCY ODPADOW

Imie

Nazwisko/Nazwa*

*dotyczy 0séb prawnych i jedn. org. nieposiadajgcych osob. prawnej

ulica (petna nazwa) nr domu nr lokalu
Kod pocztowy Miejscowosé Kraj

PESEL NIP*

Il. | ADRES NIERUCHOMOSCI, Z KTOREJ POCHODZA ODPADY

ulica (petna nazwa) nr domu nr lokalu

lll. | DOSTARCZONE ODPADY

Szacunkowa ilos¢
odpadéw ( na podst.
Informacji od
mieszkarica WYPEtNIA
PRACOWNIK PSZOK

Odpady budowlane i rozbiorkowe (puszki po farbach, klejach, pedzle, ptytki ceramiczne,
tasmy-bez gruzu)

Gruz (cegta, pustaki, beton)

Odpady wielogabarytowe (w tym meble, dywany, wanny)

Zuzyty sprzet RTV i AGD

Odpady problemowe (w tym np. odziez, tekstylia)

Odpady niebezpieczne (w tym przeterminowane leki i chemikalia, zuzyte baterie,
akumulatory, swietldwki)

Opony

Inne

IV. | UWAGI

V. | OSWIADCZENIE/A | PODPIS/Y SKLADAJACEGO/YCH DEKLARACJE **

Oswiadczam, ze dostarczone odpady nie pochodzg z prowadzonej dziatalnosci gospodarczej. Wyraza zgode na
przeprowadzenie kontroli przez pracownikéw Urzedu Gminy MiedZna miejsca wytworzenia odpaddw, a w przypadku
stwierdzenia, iz podana informacja jest niezgodna z prawdg lub, ze nie ztozono stosownej deklaracji o wysokosci optaty za
gospodarowanie odpadami komunalnymi wyrazam zgode na obcigzenie mnie kosztami zagospodarowania dostarczonych

odpaddéw.

Oswiadczam, ze zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a) oraz art. 9 ust. 2 lit. a) rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i




w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenie dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie
danych) (Dz.U.UE.L.2016.119.1), ja nizej podpisana/y wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez
Wéjta Gminy Miedzna, w celu weryfikacji ilosci odpaddw i oséb dostarczajgcych odpady do PSZOK w celu ich
zagospodarowania w zakresie: Imie i nazwisko, PESEL, dane adresowe, NIP (dot. firm, wspdlnot i spotdzielni), , adresu
nieruchomosci z ktérej pochodzg odpady oraz potwierdzam, ze zapoznatem sie z klauzulg Informacyjng wywieszong na
terenie PSZOK lub dostepna na stronie www.miedzna.pl

(data) (podpis/y)

* w przypadku podmiotéw podlegajgcych wpisowi do Krajowego Rejestru Sgdowego, podpis/y powinna/y ztozy¢ osoba/y
upowazniona/e do reprezentowania danego podmiotu zgodnie z KRS
** w przypadku wystawienia Upowaznienia do transportu odpadow formularz podpisuje transportujgcy odpady

VI. ‘ ADNOTACIJE PSZOK

Imie i Nazwisko pracownika PSZOK data...ccoeeeeeenee. POAPIS....cerreierierieree e




