(miejscowość)……………………………, dn. ……………………………..
ZGŁOSZENIE DO EWIDENCJI ZBIORNIKÓW BEZODPŁYWOWYCH (SZAMB)  lub PRZYDOMOWYCH OCZYSZCZALNI ŚCIEKÓW
	ADRES NIERUCHOMOŚCI/ NUMER DZIAŁKI

	

	DANE TECHNICZNE ZBIORNIKA BEZODPŁYWOWEGO / PRZYDOMOWEJ OCZYSZCZALNI  ŚCIEKÓW *

(dotyczy wyłącznie budynków niepodłączonych do sieci kanalizacji sanitarnej)

* - niepotrzebne skreślić
	

	TECHNOLOGIA WYKONANIA ZBIORNIKA (kręgi betonowe, metalowy, poliestrowy, zalewane betonem etc. - typ przydomowej oczyszczalni)

	

	POJEMNOŚĆ (m3)

	

	CZY JEST PODPISANA UMOWA Z FIRMĄ NA OPRÓŻNIANIE ZBIORNIKA? *
	TAK
	NIE

	DATA ZAWARCIA UMOWY

	

	NAZWA I ADRES FIRMY ŚWIADCZĄCEJ USŁUGĘ WYWOZU NIECZYSTOŚCI.

	

	PODAĆ CZĘSTOTLIWOŚĆ OPRÓŻNIANIA ZBIORNIKA (m3 / tydzień, miesiąc lub rok). W przypadku oczyszczalni podać ilość wywożonego osadu.
	

	DATA OSTATNIEGO WYWOZU NIECZYSTOŚCI.
	


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

  






 
  IMIĘ, NAZWISKO – PODPIS
1) Zgoda na przetwarzanie danych osobowych

2) Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez administratora danych Urząd Gminy Kolbudy w Kolbudach przy ul. Staromłyńskiej 1 83-050 Kolbudy, w celu prowadzenia ewidencji zbiorników bezodpływowych oraz przydomowych oczyszczalni ścieków.

3) Podaję dane osobowe dobrowolnie i oświadczam, że są one zgodne z prawdą.

4) Zapoznałem(-am) się z treścią klauzuli informacyjnej, w tym z informacją o prawie dostępu do treści swoich danych i ich poprawiania.

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

(data)                                                                                                                              (podpis)

