Nowe, dnia ……………………… 2012 r.
________________________________

Imię i nazwisko lub nazwa jednostki
________________________________

________________________________

Adres zamieszkania

NIP ____________________________

PESEL _________________________

REGON ________________________
BURMISTRZ            NOWEGO
W  N  I  O  S  E  K

o przyznanie dotacji z WFOŚiGW w Toruniu na demontaż, transport                   i unieszkodliwianie odpadów zawierających azbest.
1. Lokalizacja planowanych prac (nr działki i obręb) _________________________________

    ___________________________________________________________________________

2. Rodzaj  pokrycia dachowego – płyty eternitowe płaskie / faliste  (niepotrzebne skreślić).

3. Przewidywana łączna ilość odpadów zawierających azbest  …………… m2.

4. Planowany termin realizacji przedsięwzięcia ………………………………………………..

5. Krótki opis zadania tj. ilość i przeznaczenie budynków pokrytych eternitem, określenie zakresu robót tj. czy przewiduje się tylko zmianę pokrycia dachowego, czy zmianę wraz z wymianą lub wzmocnieniem więźby dachowej: _________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________

6. UWAGI ……………………………………………………………………………………...

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Oświadczam że:

1. Jestem osobą fizyczną / prawną (niepotrzebne skreślić) i posiadam prawo do dysponowania nieruchomością , z której  będą usuwane wyroby zawierające azbest.

2. Znane są mi konsekwencje składania fałszywych oświadczeń wynikające z art.                      297 § 1 Kodeksu Karnego.









………………………………………..









          (podpis wnioskodawcy)
