Lubnice, dnia........................... L.

Whioskodawca:

(imig i nazwisko wtasciciela nieruchomosci) W(’)Jt Gminy
Adres/ siedziba.........coeoiiiiiii YL.ubnice
Telefon ..o,

WNIOSEK O DEMONTAZ | USUNIECIE WYROBOW ZAWIERAJACYCH AZBEST Z TERENU
NIERUCHOMOSCI ORAZ SFINANSOWANIE TEJ USLUGI

1. OkreSlenie nieruchomosci, na ktérej ma by¢ wykonane wnioskowane przedsiewziecie:

2. Rodzaj prac przewidzianych do wykonania w ramach dofinansowania:

0 Demontaz:

o budynek mieszkalny: o budynek gospodarczy / inny
- ilo§¢ azbestu:............ m? - ilo$¢ azbestu:............ m?
- rodzaj azbestu: ptyty faliste / ptyty ptaskie - rodzaj azbestu: ptyty faliste / ptyty ptaskie
- planowany termin demontazu........................ - planowany termin demontazu..........................

0 Usuniecie odpaddéw wczesniej zdjetych z obiektéw i sktadowanych na nieruchomosci (odpady luzem):

- rodzaj azbestu: ptyty faliste / ptyty ptaskie

Oswiadczenia:

1. O$wiadczam, ze dane zawarte we wniosku sa zgodne ze stanem faktycznym i prawnym.

2. Zobowiazujg¢ si¢ do umozliwienia upowaznionym pracownikom Urzedu Gminy w Lubnicach oraz firmie dziatajacej na zlecenie Gminy wstepu na
przedmiotowa nieruchomos¢ w celu podjecia dzialan zwigzanych z realizacja wnioskowanych prac.

3. Wyrazam zgodg¢ na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych we wniosku w celu realizacji zadania usuwanie wyrobéw zawierajacych
azbest, zgodnie z ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r. 0 ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 z p6zn. zm.).

(podpis wnioskodawcy)



