
Tychy, dnia ....................................... 

 

 

ZGŁOSZENIE DO EWIDENCJI ZBIORNIKÓW BEZODPŁYWOWYCH (SZAMB)  

I PRZYDOMOWYCH OCZYSZCZALNI ŚCIEKÓW 

GMINY MIASTA TYCHY 

 
Zgłoszenie dotyczy obowiązkowej ewidencji zbiorników bezodpływowych (szamb) oraz przydomowych oczyszczalni 
ścieków zlokalizowanych na nieruchomościach położonych na terenie Gminy Miasta Tychy, zgodnie z art. 3 ust. 3 pkt 1 i 2 
ustawy z dnia 13 września 1996 r. o utrzymaniu czystości i porządku w gminach. 

 

 

DANE IDENTYFIKACYJNE SKŁADAJĄCEGO ZGŁOSZENIE 

IMIĘ I NAZWISKO 

WŁAŚCICIELA / UŻYTKOWNIKA 

NIERUCHOMOŚCI 

 

ADRES ZAMIESZKANIA 

WŁAŚCICIELA / UŻYTKOWNIKA 

NIERUCHOMOŚCI 

 

TELEFON KONTAKTOWY  

DANE IDENTYFIKACYJNE NIERUCHOMOŚCI (której dotyczy zgłoszenie) 

ADRES NIERUCHOMOŚCI 

(ULICA, NR BUDYNKU / NR DZIAŁKI 

GRUNTOWEJ) 

 

LICZBA OSÓB ZAMIESZKUJĄCYCH 

NIERUCHOMOŚĆ 
 

NIERUCHOMOŚĆ ZAMIESZKAŁA 

 

TAK 

 

NIE 

WYPOSAŻENIE NIERUCHOMOŚCI  

 ZBIORNIK 

BEZODPŁYWOWY 

(SZAMBO) 

 PRZYDOMOWA 

OCZYSZCZALNIA 

ŚCIEKÓW 

DANE TECHNICZNE URZĄDZENIA (należy wypełnić w zależności od posiadanego rodzaju urządzenia) 

ZBIORNIK BEZODPŁYWOWY 

TECHNOLOGIA WYKONANIA 

(KRĘGI BETONOWE, 

ZALEWANY BETONEM, 

METALOWY, POLIESTROWY, 

inny (jaki) 

 

ILOŚĆ KOMÓR  
POJEMNOŚĆ 

(m3) 
 

CZĘSTOTLIWOŚĆ 

OPRÓŻNIANIA ZBIORNIKA 
 

PRZYDOMOWA OCZYSZCZALNIA ŚCIEKÓW 

TYP / MODEL  

PRZEPUSTOWOŚĆ 

HYDRAULICZNA (m3/d) 
 

 

CZĘSTOTLIWOŚĆ 

OPRÓŻNIANIA OSADNIKA  

W INSTALACJI 

 

 

 

 



 

DANE DOTYCZĄCE POSIADANEGO DOKUMENTU WŁAŚCIWEGO ORAGANU ZEZWALAJĄCEGO NA 

UŻYTKOWANIE PRZYDOMOWEJ OCZYSZCZALNI SCIEKÓW 

DATA ZGŁOSZENIA  

DANE DOTYCZĄCE WYWOZU NIECZYSTOŚCI CIEKŁYCH 

NAZWA I ADRES FIRMY ŚWIADCZĄCEJ 

USŁUGI WYWOZU NIECZYSTOŚCI 

CIEKŁYCH 

 

 

1. …………………………………………………………………………………. 

 

 

2. …………………………………………………………………………………. 

 

 

3. …………………………………………………………………………………. 

 

 

DATA ZAWARCIA UMOWY Z W/W FIRMĄ 

 

 

1. …………………………………………………………………………………. 

 

 

2. …………………………………………………………………………………. 

 

 

3. ………………………………………………………………………………… 

 

 

DATA OSTATNIEGO WYWOZU 

NIECZYSTOŚCI CIEKŁYCH 
 

 

Potwierdzam zgodność powyższych danych własnoręcznym podpisem. 

 

 

 

...............................………………........................ 

podpis właściciela / użytkownika nieruchomości 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


