
Załącznik nr 11 do OPZ - Wzór raportu tygodniowego 

RAPORT TYGODNIOWY 
PODMIOTU ŚWIADCZĄCEGO USŁUGI W ZAKRESIE ODBIERANIA I ZAGOSPODAROWANIA ODPADÓW 

KOMUNALNYCH Z TERENU ZWIĄZKU MIĘDZYGMINNEGO „EKO-PRZYSZŁOŚĆ” 

RAPORT PODMIOTU ŚWIADCZĄCEGO USŁUGI W ZAKRESIE 

ODBIORU I ZAGOSPODAROWANIA ODPADÓW KOMUNALNYCH 

ZA: 

 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . (ZAKRES DAT OD - DO) 

ADRESAT: 

ZWIĄZEK MIĘDZYGMINNY „EKO-PRZYSZŁOŚĆ” 

ul. Arciszewskiego 10 

67-100 Nowa Sól 

I. DANE PODMIOTU ODBIERAJĄCEGO ODPADY KOMUNALNE OD WŁAŚCICIELI NIERUCHOMOŚCI 

Numer rejestrowy1)  

Imię i nazwisko lub nazwa podmiotu  

Oznaczenie siedziby i adres 

Miejscowość, kod pocztowy, 
ulica, nr domu, nr lokalu 

 

NIP  

REGON  

 

II. DANE OSOBY WYPEŁNIAJĄCEJ RAPORT I PODPIS/Y OSOBY/ÓB REPREZENTUJĄCEJ/YCH PODMIOT 
Imię Nazwisko 

Telefon służbowy Faks służbowy/E-mail służbowy 

Data Pieczątka podmiotu  oraz podpis zgodny z reprezentacją podmiotu (lub podpis 

osoby upoważnionej)  

 

 

 

Załączniki: 
1. Tabela nr 1 odebranych odpadów komunalnych. 
2. Kwity wagowe - ………………. szt. 

 

Objaśnienia: 
1) Numer rejestrowy, o którym mowa w art. 9c ust. 7 ustawy z dnia 13 września 1996 r. o utrzymaniu 

czystości i porządku w gminach (Dz. U. z 2020 r., poz. 1439). 

2)   Zgodnie z rozporządzeniem Ministra Klimatu z dnia 2 stycznia 2020 r. w sprawie katalogu odpadów 
(Dz.U.2020 poz. 10). 

3)  Z dokładnością do dwóch miejsc po przecinku.  



Tabela nr 1 

DATA 
TRASY 

UNIKALNY 
NR TRASY 

POWTARZALNOŚĆ 
TRASY  

(1-CO TYDZIEŃ, 2- CO DWA 
TYGODNIE, 4 – CO CZTERY 

TYGODNIE, 0 -
NIECYKLICZNIE) 

DZIEŃ 
TYGODNIA 

NR REJ. 
POJAZDU 

NAZWA 
GMINY, Z 
KTÓREJ 

ODEBRANO 
ODPADY 

RODZAJ 
NIERUCHOMOŚCI/ 

ODBIORU 
Z – ZAMIESZKAŁA 

N – NIEZAMIESZKAŁA 
G – GABARYTY 

P - PSZOK 

KOD 
ODPADU2) 

ILOŚĆ ZEBRANYCH POJEMNIKÓW Z TRASY WG ICH POJEMNOŚCI (w m3) ŁĄCZNA 
ZEBRANA 

POJEMNOŚĆ 
ODPADÓW Z 

TRASY3) 
(w m3) 

NR KWITU 
WAGOWEGO 

WAGA 
ODPADÓW3) 

(w Mg) 

UWAGI 
 0,06 0,08 0,12 0,24 1,1 1,5 2,5 3,0 5,0 10,0 ……… 

                       

                       

                       

                       


