Załącznik Nr 1 
Tarnobrzeg, dnia ..................
Nazwisko, imię /firma.......................................
...........................................................................
Adres /siedziba...................................................
...........................................................................
Telefon .............................................................
PESEL 
NIP      …………………………… REGON                       

URZĄD MIASTA TARNOBRZEGA
WYDZIAŁ GOSPODARKI KOMUNALNEJ I ŚRODOWISKA
ul. Kościuszki 32, 39-400 Tarnobrzeg

Wniosek o wykreślenie z rejestru działalności regulowanej w zakresie odbierania odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości.
W związku z trwałym zaprzestaniem wykonywania działalności w dniu, wnoszę o wykreślenie z  rejestru działalności regulowanej w zakresie odbierania odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości.
.....................................................
(podpis wnioskodawcy lub osoby uprawnionej )

