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

                                                                                                                                                                           (miejscowość, data)

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

(imię i nazwisko lub nazwa firmy)

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

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

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

(adres zamieszkania lub siedziby firmy)

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

(NIP)

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

(nr telefonu)*



Wójt Gminy Jordanów Śląski
      ul. Wrocławska 55



 55-065 Jordanów Śląski
WNIOSEK

    Zgodnie z  art. 7 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 13 września 1996 r. o utrzymaniu czystości i porządku w gminach, wnoszę o wydanie zezwolenia w zakresie prowadzenia grzebowisk i spalarni zwłok zwierzęcych i ich części na terenie gminy Jordanów Śląski.

1. Przedmiot wykonywanej działalności.

............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
2. Obszar wykonywanej działalności.

.................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
3. Środki techniczne, jakimi dysponuje ubiegający się o zezwolenie, mające na celu zapewnienie prawidłowego wykonywania zadań objętych wnioskiem.

.............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
* pole nieobowiązkowe
4. Informacje o technologiach stosowanych lub przewidzianych do stosowana przy świadczeniu usług w zakresie działalności objętej wnioskiem.

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

5. Proponowane zabiegi z zakresu ochrony środowiska i ochrony sanitarnej planowane po zakończeniu działalności.

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

.....................................................................................................................................................
.....................................................................................................................................................
.....................................................................................................................................................
.....................................................................................................................................................
6. Określenie terminu podjęcia działalności objętej wnioskiem oraz zamierzonego czasu jej prowadzenia.

.....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
7. Udokumentowanie spełnienia  wymagań określonych w uchwale Nr XVI/82/2012 Rady Gminy Jordanów Śląski z dnia 28 marca 2012 r. w sprawie wymagań jakie powinien spełniać przedsiębiorca ubiegający się o uzyskanie zezwolenia w zakresie ochrony przed bezdomnymi zwierzętami, prowadzenia schronisk dla bezdomnych zwierząt, a także grzebowisk i spalarni zwłok zwierzęcych i ich części na terenie gminy Jordanów Śląski  (Dz. Urz. Województwa Dolnośląskiego z dnia 10 kwietnia  2012 r. poz. 1342).

Oświadczam, że spełniam wymagania określone w ww. uchwale Rady Gminy Jordanów Śląski, a poniżej przedstawiam opis obiektów, urządzeń i sprzętu technicznego służących do prowadzenia działalności objętej wnioskiem:

	1. Opis obiektów, urządzeń i sprzętu technicznego:
	

	a) urządzenia lub narzędzia niezbędne do grzebania zwłok zwierzęcych i ich części

	

	b) środki niezbędne do dezynfekcji zwłok zwierzęcych i ich części przed zagrzebaniem


	

	c) miejsce magazynowania środków do dezynfekcji zwłok zwierzęcych oraz sposób jego zabezpieczenia przed dostępem osób trzecich


	

	d) urządzenie przeznaczone do spalania zwłok zwierzęcych i ich części


	

	e) pomieszczenie lub urządzenie do przechowywania w warunkach chłodniczych zwłok zwierzęcych i ich części, przed spaleniem 


	


8. Do wniosku załączam następujące dokumenty:

1. Dokument potwierdzający zarejestrowanie działalności gospodarczej w zakresie prowadzenia grzebowisk i spalarni zwłok zwierzęcych i ich części.
2. Dokument potwierdzający tytuł prawny do terenu przeznaczonego zgodnie z przepisami o planowaniu i zagospodarowaniu przestrzennym, na prowadzenie grzebowisk i spalarni zwłok zwierzęcych i ich części.

3. Pozwolenie na użytkowanie obiektu lub inny dokument potwierdzający dopuszczenie obiektu do użytkowania, wymagany przepisami prawa budowlanego.

4. Zaświadczenie lub oświadczenie o braku zaległości podatkowych oraz braku zaległości w płaceniu składek na ubezpieczanie zdrowotne lub społeczne. Ww. oświadczenie składa się pod rygorem odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych zeznań. Składający oświadczenie jest obowiązany do zawarcia w nim klauzuli następującej treści: ”Jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia”. Klauzula ta zastępuje pouczenie organu o odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych zeznań.

5. Dowód wniesienia opłaty skarbowej wysokości 616 zł. Obowiązek wniesienia opłaty skarbowej powstaje z chwilą złożenia wniosku o wydanie zezwolenia.

………………………………
 (podpis wnioskodawcy)
................................, dnia .....................

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

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

(imię i nazwisko lub nazwa przedsiębiorcy)

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

...................................................................
(adres zamieszkania lub siedziby przedsiębiorcy)

OŚWIADCZENIE
Oświadczam, że:

1) nie posiadam zaległości podatkowych;

2) nie posiadam zaległości w płaceniu składek na ubezpieczenie zdrowotne lub społeczne.

Jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.

………..........................................................
                                                                 (podpis wnioskodawcy)

