
Międzyrzec Podlaski, dnia ............................ 

 

 

 

Burmistrz Miasta 

Międzyrzec Podlaski 

 

 

 

Wniosek 

na prowadzenie działalności w zakresie prowadzenia schronisk dla bezdomnych 

zwierząt, a także grzebowisk i spalarni zwłok zwierzęcych i ich części 
 

na podstawie art. 7 i art. 8 ustawy z dnia 13 września 1996 r. o utrzymaniu czystości 

i porządku w gminach (Dz. U. z 2017 r., poz. 1289) 

 

1. Imię i nazwisko (nazwa): .............................................................................................. 

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

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

Adres Wnioskodawcy: ...................................................................................................... 

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

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

Numer Identyfikacji Podatkowej (NIP): .......................................................................... 

 

2. Określenie przedmiotu i obszaru działalności: ............................................................. 

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

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

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

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

 

3. Określenie środków technicznych, jakimi dysponuje ubiegający się o zezwolenie 

na prowadzenie działalności objętej wnioskiem: ............................................................. 

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

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

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

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

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

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

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

 



4. Informacje o technologiach stosowanych lub przewidzianych do stosowania 

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. Załączniki :  

1) zaświadczenie/ oświadczenie o braku zaległości podatkowych i zaległości 

w płaceniu składek na ubezpieczenie zdrowotne lub społeczne (zgodnie z art. 8 

ust. 1a i 1b ww. ustawy). 

 

 

 

 

 

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

(podpis składającego wniosek) 


