
        Załącznik do Zarządzenia Nr 5/2017  
Wójta Gminy Marianowo 
z dnia 11 stycznia 2017 r. 

 
 
 
        

……………..………………… dnia ………………… 
 
 

WNIOSEK  
O DOFINANSOWANIE USUNIĘCIA WYROBÓW ZAWIERAJĄCYCH AZBEST   

Z TERENU GMINY MARIANOWO 
 

 
1. Imię i nazwisko Wnioskodawcy:     
                          
    ................................................................................................................................... 
 
     Adres: .............................................................................................………………………… 
                                   (kod pocztowy, nazwa miejscowości, ulica, nr domu, nr lokalu) 

 
     Telefon: ..................................................................................................................... 
 
2. Miejsce planowanego usunięcia wyrobów zawierających azbest: 

   ....................................................................................................................................   
(adres, nr działki ewidencyjnej) 

 
    Tytuł prawny do nieruchomości: .................................................................................... 

                                                     (własność, współwłasność,)   

 
3. Rodzaj obiektu, z którego będą usuwane wyroby zawierające azbest:  
 
    …………………………………………………………………………………………………………..………………….. 

(np. budynek mieszkalny, budynek gospodarczy (jaki? np. stodoła, obora, wiata, garaż, itp.), budynek 
mieszkalno-gospodarczy, bud. użyteczności publicznej, wyroby zdeponowane na terenie nieruchomości) 

 
4. Ilość wyrobów zawierających azbest, które zostaną unieszkodliwione: 
 

Lp Rodzaj wyrobów 
zawierających azbest 

Ilość  
[m2] 

Ilość   
[Mg]  

Stopień 
pilności 

1 
Płyty azbestowo-cementowe 
faliste 

   

2 
Płyty azbestowo-cementowe 
płaskie 

   

3 Inne (podać jakie)    

 Razem:  
 

  

 
Szacunkowa waga 1m2 pokrycia dachowego z płyty cementowo – azbestowej wynosi 18 kg.                                         



 
 
5.  Rodzaj prac przewidzianych w ramach dofinansowania (zaznaczyć właściwe - X): 

 
a) demontaż  
 
b) transport  
 
c) unieszkodliwienie 

 

6. Oświadczam, że zapoznałam/em się z treścią Zarządzenia Nr 5/2017 Wójta Gminy 

Marianowo z dnia 11 stycznia 2017 r. w sprawie zasad dofinansowania kosztów demontażu, 

transportu i unieszkodliwienia wyrobów zawierających azbest  z terenu Gminy Marianowo  

w roku 2017. 

7. Oświadczam, że budynek, z którego zostanie zdemontowany/został zdemontowany* 

azbest nie jest/ nie był* wykorzystywany do prowadzenia działalności gospodarczej. 

 

 

                                                                                            …………………………………… 

                                                                                            Podpis Wnioskodawcy 
 
* podkreślić właściwe 
 
 
 

ZAŁĄCZNIKI: 
 

1. Kserokopia aktualnego dokumentu potwierdzającego tytuł prawny do nieruchomości. 

W przypadku budynków będących przedmiotem współwłasności zgoda wszystkich 

współwłaścicieli na wykonanie prac związanych z usuwaniem odpadów zawierających 

azbest. 

2. Kopia zgłoszenia rozpoczęcia robót budowlanych nie wymagających pozwolenia na 

budowę do Starostwa Powiatowego/lub kopia decyzji o pozwoleniu na budowę - 

dotyczy przypadku unieszkodliwiania azbestu razem z demontażem. 

3. Oświadczenie o wyrażeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych. 

 

 


