
Załącznik Nr 1 do Zasad 

WNIOSEK 

o udzielenie dofinansowania na zadania związane z usuwaniem wyrobów zawierających azbest z terenu 

Gminy Boronów 

 

 

I. WYPEŁNIA WNIOSKODAWCA 

1. Informacja o Wnioskodawcy: 

Imię ..........................................................                   Nazwisko .................................................................. 

Adres do korespondencji: 

ulica ............................................................................ nr domu/lokalu .......................................................... 

miejscowość ........................................................... tel. ................................................................................. 

 

2. Adres  lokalizacji azbestu: 

ulica ...................................................................... nr domu ................................................................... 

miejscowość ........................................................... nr. ewid. działki ..................................................... 

nr księgi wieczystej…………………………………………….... 

 

3. Charakterystyka prac:  Usunięcie wyrobów azbestowych z:    (właściwe podkreślić) 

1) Budynku mieszkalnego, ilość budynków z których usuwany będzie azbest................. 

2) Budynku gospodarczego, ilość budynków z których usuwany będzie azbest............... 

3) Innego budynku (wskazać rodzaj budynku) ………………….....................................  

lub 

4)   Azbest składowany jest luzem…………………………………………………….…. 

4. Rodzaj azbestu i jego ilość: 

1) płyty azbestowo - cementowe faliste na budynkach mieszkalnych/gospodarczych 

ilość: …………….……… (w m2  lub kg, tonach), 

2) płyty azbestowo – cementowe płaskie na budynkach mieszkalnych/gospodarczych 

ilość……………………… (w m2  lub kg, tonach), 

3) płyty azbestowo – cementowe faliste składowane luzem w ilości …………..………(w m2 lub kg, 

tonach), 

4) płyty azbestowo – cementowe płaskie na składowane luzem w ilości ………..………(w m2 lub kg, 

tonach), 

5. Rodzaj zabudowy, na której znajdują się wyroby azbestowe: (właściwe podkreślić) 

1) budynek niezwiązany z działalnością gospodarczą/ rolniczą 

2) budynek związany z działalnością gospodarczą/ rolniczą 

 

6. Rachunek bankowy, na który należy przekazać dofinansowanie: bank …..……………………………… 

nr rachunku………………………………………………………………………………......................…… 

 

 

 



Oświadczam, że: 

 

- posiadam prawo do dysponowania nieruchomością, której dotyczy niniejszy wniosek; 

 

- zapoznałem/am się z Zasadami udzielania dotacji celowych na dofinansowanie kosztów zadań, 

polegających na usunięciu i unieszkodliwieniu wyrobów zawierających azbest z terenu Gminy Boronów 

na lata 2024-2025. 

 

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku dla potrzeb realizacji 

przedmiotowego zadania, zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 2016/679 

z dnia 27.04.2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych 

i w sprawie swobodnego przepływu takich danych (RODO). 

 

 

 

............................................................................. 

                 
(data i podpis Wnioskodawcy) 

Wykaz załączników do wniosku: 

1. dokument potwierdzający tytuł prawny do nieruchomości (w przypadku gdy tytuł do nieruchomości posiada   kilka 

osób należy przedłożyć zgodę wszystkich współwłaścicieli), 

2.  informacja o wyrobach zawierających azbest, 

3. ocena stanu i możliwości bezpiecznego użytkowania wyrobów zawierających azbest, 

4. wydrukowane kolorowe zdjęcia obiektów, z których planowany jest demontaż azbestu lub miejsc składowania 

azbestu (zdjęcia muszą pozwalać na wizualną identyfikację obiektu lub miejsca składowania), 

5. dokumenty wymienione w § 5 ust. 2 Zasad udzielania dotacji celowych na dofinansowanie kosztów zadań 

polegających na usunięciu i unieszkodliwieniu wyrobów zawierających azbest z terenu Gminy Boronów dotyczące 

pomocy de minimis (jedynie w przypadku prowadzenia działalności gospodarczej lub rolniczej 

i ubiegania się o pomoc de minimis). 

 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

II - WYPEŁNIA KOMISJA GMINNA 

7. Opinia Komisji: 

......................................................................................................................................................... 

......................................................................................................................................................... 

8. Zatwierdzenie: 

Zatwierdzam / Nie zatwierdzam* do zawarcia udzielenia dofinansowania (właściwe podkreślić) 

......……………………….. dnia ………………………….      

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

.…......…………………….... 

....…………………………… 

                           (podpisy Komisji) 

 

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

                                         

       (Skarbnik Gminy Boronów)          (Wójt Gminy Boronów) 

 


