Załącznik nr 1a 

do Regulaminu dofinansowania kosztów zadania pn. Realizacja „Programu usuwania wyrobów zawierających azbest dla Gminy Osiek na lata 2012-2032” polegająca na usuwaniu i unieszkodliwianiu wyrobów zawierających azbest z terenu Gminy Osiek w 2014 roku

………………………………………………


 ………………………………

imię i nazwisko







                miejscowość, data

………………………………………………

adres

………………………………………………

tel. kontaktowy

Burmistrz Miasta i Gminy Osiek 





  ul. Rynek 1  








       28-221 Osiek

WNIOSEK

o dofinansowanie kosztów pakowania, załadunku, transportu i unieszkodliwiania odpadów zawierających azbest zalegających na posesjach położonych na terenie Gminy Osiek

Niniejszym zwracam się z prośbą o dofinansowanie kosztów pakowania, załadunku, transportu i unieszkodliwienia odpadów zawierających azbest zlokalizowanych na nieruchomości położonej w miejscowości ………………………………………… na działce ewidencyjnej nr ………………, obręb ………………………………….

1. Odpady powstały w wyniku: 

· wymiany pokrycia dachowego budynku mieszkalnego /gospodarczego/ innego*
w roku …………………..

· inna przyczyna ……………………………………………………………………...

2. Rodzaj wyrobu:
- płyty azbestowo – cementowe faliste / płaskie*,

3. Ilość odpadów (w m2): ………………………………………………………………………
4. Oświadczam, że złożyłem / nie złożyłem* informację o wyrobach zawierających azbest i miejscu ich wykorzystania.
5. Do wniosku dołączam następujące załączniki*: 
· informację o wyrobach zawierających azbest i miejscu ich wykorzystania - w przypadku nie złożenia informacji we wcześniejszym terminie,

· kopię dokumentu potwierdzającego tytuł prawny do nieruchomości (budynku, działki),

· upoważnienie od współwłaścicieli dla Wnioskodawcy do występowania w ich  imieniu w przypadku, gdy więcej niż jedna osoba ma uregulowany stosunek prawny do danego obiektu,

· oświadczenie o posiadanym prawie do dysponowania nieruchomością na cele budowlane, w przypadku gdy Wnioskodawca nie jest właścicielem nieruchomości,

· oświadczenie Wnioskodawcy o wyrażeniu zgody na kontrolę prac objętych wnioskiem przez pracowników Urzędu Miasta
i Gminy w Osieku.

…………..…………………………………….

                                                                                              /data i czytelny podpis właściciela działki/
* niepotrzebne skreślić


