
 A D M I N I S T R A C J A  

   P R Z E D S I Ę B I O R S T W O  W I E L O B R A N Ż O W E  

   B U D O M E X S p ó ł k a  z  o . o .    
 

                21- 500 Biała Podlaska    ul. Jana III Sobieskiego 1 lok. 2-5 

 

 

 

OŚWIADCZENIE NA POTRZEBY ZŁOŻENIA DEKLARACJI WS. 

WYWOZU ODPADÓW KOMUNALNYCH 

 
 

Imię i nazwisko/ Firma: ................................................................................................... 

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

 

Kontakt: ...................................................      ................................................................. 

                      (Nr telefonu)                                           (Adres e-mail) 

 

Adres nieruchomości: ..................................................................................................... 

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

 

 

W w/w lokalu, prowadzona jest działalność o charakterze: ............................................................ 

Deklaruję, iż będę zużywać miesięcznie pojemnik/worek o pojemności :....................................... w 

ilości....................... pojemników/ worków.  

Zgodnie ze stawkami ustalonymi w § 5 Uchwały Nr XXX/98/21 Rady Miasta Biała Podlaska z dnia 

29 listopada 2021 r. w sprawie wyboru metody opłaty za gospodarowanie odpadami komunalnymi 

oraz ustalenia stawki tej opłaty i ustalenia stawki opłaty za pojemniki. 

 

Adres do korespondencji: * Taki sam jak wyżej / Inny 

 

Adres: ................................................................................................................................................... 

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

 

 

 

 

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

( Czytelny podpis składającego oświadczenie) 

 

 

 

 
● Oświadczam/-y, że: w/w oświadczenie składam/ -my zgodnie z istniejącym stanem faktycznym, zapewniając, że jest ono 

zgodne z prawdą. 

● Zobowiązuję/ -my się do przekazania Administratorowi budynku informacji o każdej zmianie w/w stanu. 

● W przypadku stwierdzenia przez Adminitratora wytwarzania wiekszej ilości odpadów komunalnych niż deklarowane, 

Administrator  zastrzega sobie prawo do zwiększenia stawki opłaty za gospodarowanie odpadami komunalnymi zgodnie ze 

stanem faktycznym i stawkami ujętymi w § 5 Uchwały Nr IX/107/19 Rady Miasta Biała Podlaska z dnia 30 października 

2019 r. W sprawie wyboru metody opłaty za gospodarowanie odpadami komunalnymi oraz ustalenia stawki tej opłaty i 

ustalenia stawki opłaty za pojemniki. 

● Przyjmuję do wiadomości, iż z powodu wejścia w życie Ustawy z dnia 19 lipca 2019 r. o zmianie ustawy o utrzymaniu 
czystości i porządku w gminach oraz niektórych innych ustaw jestem/ jesteśmy zobowiązany/ -ni do selektywnej zbiórki 
odpadów komunalnych.   

* Niepotrzebne skreślić 


