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Zalacznik Nr 2
do Regulaminu przystapienia i uczestnictwa w projekcie pt. ,,Pilotazowy system gospodarowania odpadami azbestowymi na terenie wojewodztwa
lubelskiego wzmocniony sprawnym monitoringiem ilo$ci oraz kontroli ich usuwania unieszkodliwiania”

Whiosek nalezy zlozy¢é we wla§ciwym (ze wzgledu na lokalizacje eternitu) Urzedzie Gminy
lub przestaé poczta na adres Urzedu Gminy

WYPELNIA URZAD GMINY:
Data rejestracji ...ccooeveerrieieneiiee e

Godzina rejestracji ...o.oceveiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiinen.

'Wpisano do rejestru wnioskow pod nr ................ Piecze¢ Urzedu Gminy

WNIOSEK

dla oséb fizycznych i wspélnot mieszkaniowych

o udzielenie dofinansowania na pokrycie kosztow zwigzanych z usuwaniem wyrobow zawierajacych azbest z posesji

polozonych na terenie gminy ...........cccceevereeeenennne. w roku 20.........

CZESC I - WYPELNIA WNIOSKODAWCA
1. Dane wnioskodawcy:
a) imie i NAZWISKO [UD NAZWA: ......oiiiiicee et s re s re e e

b) dane do korespondencji (adres zamieszkania lub siedziby):

UHICA 1ot nrdomu .........c.e..e. NI MIeSzKania .........cccoeeerveerienene,
MIEJSCOWOSE ..o kod pocztowy .................. , tel. kontaktowy ......cccoeveeieiiiiiiiiiinne
C) dowOd 0SObIStY NUMET .....c.eovvevieererirereieneeenieneen, WYAaNY W dNiU ....ccveeeieeccececee e
DIZEZ ..ottt ettt ettt ettt et ettt et et ettt b et b et et et et b e s e b et be et e Rt eb e At et eRe et ere b et e At eb et ebe et ebe et ebe e et e e eberetens

0] o SRRSO NEAOMU e
IMIEJSCOWOSE .eveevrierrieerierreeieereereesseesteeseesseessseseesseens kod pOCZIOWY ..covvvvveieiiiiiiieniinieens numer ewidencyjny
dziakki ............... NI i NAZWA ODIEDU ..o , na ktorej zlokalizowany jest azbest.

3. Opis przedsiewzigcia:
Miejsce wystgpowania:
|:| budynek mieszkalny, ilo$¢ budynkow ......... , liczba 0s6b zamieszkujacych w budynku .........
[ ] budynek gospodarczy, ilos¢ budynkow .........
|:| eternit zdeponowany na dziatce gruntowej przed 6.05.2004r.
|:| eternit zdeponowany na dziatce gruntowej po 6.05.2004r.

Rodzaj eternitu i jego ilos¢:

|:| falisty nabudynku .................. m?, |:| falisty na dzialce gruntowej .................. m?,

|:| ptaski na budynku .................. m?, |:| ptaski na dziatce gruntowej .................. m.
POZOStale USLALENIA .....ouiieiiiiiii ettt et et ettt b e ee e
Ja nizZej podpisany/a ....c.ccooeveiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiinee, oswiadczam, Ze:
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1) Jestem uprawniony do zlozenia niniejszego wniosku oraz posiadam prawo do dysponowania nieruchomoscig ktorej
dotyczy wniosek na cele zwigzane z realizacjg projektu,

2) zapoznatem/am si¢ z tre$cig Regulaminu przystapienia i uczestnictwa w projekcie pt. ,, Pilotazowy system gospodarowania
odpadami azbestowymi na terenie wojewédztwa lubelskiego wzmocniony sprawnym monitoringiem ilosci oraz kontroli ich
usuwania i unieszkodliwiania” 1 akceptuj¢ wszystkie postanowienia w nim zawarte,

3) nie przystapitem/am do innego projektu finansowanego z $rodkoéw pochodzacych ze Szwajcarsko-Polskiego Programu
Wspbtpracy na realizacj¢ zadan okre§lonych w § 3 ust. 3 Regulaminu,

4) na terenie nieruchomosci ktorej dotyczy wniosek nie jest prowadzona dziatalno§¢ gospodarcza

5) nie bedg wysuwatl w stosunku do Instytucji Realizujacej zadnych roszczen zwiazanych z realizacja niniejszego wniosku,

6) wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku o udzielenie dofinansowania na pokrycie
kosztow zwigzanych z usuwaniem wyrobow zawierajacych azbest dla potrzeb rekrutacji do Projektu, pt. ,, Pilotazowy
system gospodarowania odpadami azbestowymi na terenie wojewodztwa lubelskiego wzmocniony sprawnym
monitoringiem ilosci oraz kontroli ich usuwania i unieszkodliwiania”, zgodnie z ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 roku
0 ochronie danych osobowych. (Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 z pdzn. zm.)

7) zgodnie z art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (tekst jednolity: Dz.U. z 2002 r. nr
101, poz. 926 ze zm.) poinformowano mnie, iz:

a) administratorem moich danych osobowych jest Marszalek Wojewédztwa Lubelskiego, ul. Spokojna 4, 20-074 Lublin,
REGON 431028631

b) dane osobowe przetwarzane beda w celu realizacji projektu ,,Pilotazowy system gospodarowania odpadami
azbestowym na terenie wojewodztwa lubelskiego wzmocniony spranym monitoringiem ilo$ci oraz kontroli ich
usuwania i unieszkodliwiania”,

¢) posiadam prawo dostepu do tresci swoich danych oraz ich poprawiania,

d) podanie danych osobowych jest dobrowolne.

Wykaz niezbednych zalacznikéw do wniosku:

1) Kserokopia zgloszenia robét dotyczacych wymiany pokrycia dachowego z ptyt azbestowo-cementowych na inny rodzaj
pokrycia bez zmiany konstrukcji dachu ztozonego do starostwa powiatowego lub pozwolenia na rozbiorke lub przebudowe
dachu (zmian¢ konstrukeji wigzby dachowej) ze starostwa powiatowego wraz z kopig mapy do celéw opiniodawczych
z oznaczeniem budynkéw bedacych przedmiotem wniosku (nie dotyczy przypadku odbioru wyrobow juz
zdemontowanych).

2) Kserokopia oéwiadczenia wykonawcy demontazu zgodnie z § 8 ust. 3 rozporzadzenia Ministra Gospodarki, Pracy
i Polityki Spolecznej z dnia 2 kwietnia 2004 r. w sprawie sposobow i warunkow bezpiecznego uzytkowania i usuwania
wyrobow zawierajacych azbest (Dz. U. Nr 71, poz. 649 z p6zn. zm.) (nie dotyczy przypadku demontazu pokry¢ dachowych
i/lub odbioru wyrobow zdemontowanych przed 6.05.2004r.)

(data i podpis Wnioskodawcy)

CZESC II - WYPELNIA GMINNY KOORDYNATOR PROJEKTU
Opinia Gminnego Koordynatora Projektu po formalnej weryfikacji wniosku:

|:| whniosek kompletny, opiniuje pozytywnie
|:| WNIOSEK OPINIUJE NEZALYWIIIC . ..v ettt etet ettt et et et et et e e et et et e e et e e e e e e e e et e e aenenenes

(data i podpis Gminnego Koordynatora Projektu)

CZESC III - WYPELNIA LOKALNE/REGIONALNE BIURO PROJEKTU
Opinia Lokalnego lub Regionalnego Biura Projektu po formalnej ocenie wniosku:
|:| wniosek poprawny, opiniuje pozytywnie
|:| WNI0SEK OPINIUJE NEZALYWINIC ...\ttt ettt et ettt ettt ete et et et e et et eteete et ereareereateareerenrenass

(data i podpis Pracownika Biura)

CZESC IV - WYPEENIA REGIONALNE BIURO PROJEKTU
Kwalifikacja wniosku do dofinansowania:
D whniosek zakwalifikowany do dofinansowania

[ ] wniosek odrzucony

(data i podpis Dyrektora RBP lub osoby upowaznionej)



