W N I O S E K

o transport i utylizację wyrobów zawierających azbest – unieszkodliwianie azbestu ze środków WFOŚiGW

Wnioskodawca:

Imię i nazwisko: ………………………………………………………………………………

Adres zamieszkania: …………………………………………………………………….……
Telefon: ……………………………………………………………………………………….

Pesel: …………………………………………………………………………………………

Adres obiektu, którego dotyczy wniosek ……………………………………………………..

Nr ewidencyjny działki, na której znajduje się przedmiotowy obiekt……………………..…

Imię i nazwisko współwłaściciela …………………………………………………………..

Adres zamieszkania ………………………………………………………………………..…

Dane o zadaniu:
Ilość odpadów zawierających azbest ………………… (m2)
Rodzaj budynku : budynek mieszkalny/budynek gospodarczy*, inny: …………….……..

Rodzaj odpadów ; eternit falisty, płyty karo*

Termin realizacji zadania ………………………………………………………………………

Potwierdzam(y) prawidłowość danych podanych we wniosku.

Białogard, dnia …………………………                         …………………………………

                                                                                                          (podpis)

*niepotrzebne skreślić

Do wniosku należy dołączyć:

1.Aktualny akt własności nieruchomości (wyciąg z ksiąg wieczystych lub oświadczenie o posiadanym prawie do dysponowania nieruchomością).

2. Oświadczenie właściciela o gotowości do odtworzenia elementów budowlanych w miejsce zdjętych odpadów azbestowych ze środków własnych.

3. Informację o wyrobach zawierających azbest (2 egzemplarze).

4. Ocenę stanu i możliwości bezpiecznego użytkowania wyrobów zawierających azbest.

