
Załącznik nr 2 do Regulaminu Punktów Selektywnej Zbiórki Odpadów Komunalnych działających na terenie Związku 

Międzygminnego „Pilski Region Gospodarki Odpadami Komunalnymi”. 

 

………………………..dnia…………………r. 

UPOWAŻNIENIE DO PRZEKAZANIA ODPADÓW DO  

PUNKTU SELEKTYWNEJ ZBIÓRKI ODPADÓW KOMUNALNYCH 

Ja niżej podpisany 

 

…………………………………………………………………………………………………………… 
(imię i nazwisko) 

zamieszkały: 

…………………………………………………………………………………………………………… 
(adres zamieszkania wraz z podaniem ulicy, numeru nieruchomości, miejscowością i kodem pocztowym) 

 

nr telefonu:……………………………………………………………………………………………….. 

 

oświadczam, że dostarczone przez osobę upoważnioną; 

 

……………………………………………………………………………………………………….....  
(imię i nazwisko osoby upoważnionej, numer i seria dokumentu tożsamości) 

 

odpady zostały wytworzone we własnym zakresie przez osoby zamieszkujące wskazane wyżej 

gospodarstwo domowe i pochodzą z tego gospodarstwa 

 

Przekazuję następujące odpady: 

Lp. Rodzaj odpadu Kod odpadu Ilość (szt./kg) 

1    

2    

3    

4    

5    

 

Oświadczam, że znany jest mi Regulamin Punktów Selektywnej Zbiórki Odpadów Komunalnych 

działających na terenie Związku Międzygminnego „Pilski Region Gospodarki Odpadami 

Komunalnymi” i zobowiązuję się do jego przestrzegania. 

 

Powyższe oświadczenia składam będąc świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego 

oświadczenia wynikającego z art.233 § 1 Kodeksu Karnego: „Kto składając zeznanie mające służyć za 

dowód w postępowaniu sądowym lub innym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje 

nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8”. 

 

 

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

czytelny podpis upoważniającego               czytelny podpis osoby upoważnionej przekazującej odpady 


