ZAŁĄCZNIK NR 8

Wzór " Wniosku o dofinansowanie utylizacji odpadów zawierających azbest ”

WNIOSEK

o dofinansowanie utylizacji odpadów zawierających azbest
1. Właściciel odpadów zawierających azbest:

Imię i nazwisko …………………………………………………………………………………
Adres zamieszkania……………………………………………………………………………...

Adres do korespondencji………………………………………………………………………...
Telefon…………………………………………………………………………………………..
2. Tytuł prawny do nieruchomości …………………………………………………………………………………………………..

3. Miejsce zdeponowania odpadów zawierających azbest:

Ulica i numer domu, miejscowość gdzie znajdują się odpady zawierające azbest …………………………………………………………………………………………………...
…………………………………………………………………………………………………...
Numer ewidencyjny działki……………………………………………………………………..
4. Nazwa, rodzaj odpadów (płyty eternitowe, płaskie/faliste, płyty karo, inne odpady)

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

5. Ilość odpadów (m2, tony) 
…………………………………………………………………………………………………..

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

Oświadczam, że dane zawarte w powyższym wniosku są zgodne ze stanem faktycznym.

………………………………………………………

Data i podpis wnioskodawcy

Adnotacje urzędowe……………………………………………………………………............
…………………………………………………………………………………………………..........................................................................................................................................................
Wniosek należy złożyć w Urzędzie Gminy w Zaniemyślu, ul. Średzka 9.
