(imi¢ 1 nazwisko) (miejscowos¢, data)

(nr telefonu)
Wojt Gminy Przesmyki

WNIOSEK

o przyznanie dofinansowania na realizacj¢ przedsiewzie¢ zwigzanych z usuwaniem
odpadow niebezpiecznych zawierajacych azbest z terenu Gminy PrzesmyKki

1. Lokalizacja planowanych prac:

. . . . x*
3. Prace zwigzane z usuwaniem azbestu obejmujg :

— Dbudynek mieszkalny

— budynek gospodarczy

— budynek garazowy

— altang dziatkowa
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4. Charakterystyka prac — usuwanie azbestu obejmuje demontaz / odbior ™

— ptyt dachowych — ptaskich / falistych*
plyt elewacyjnych — ptaskich / falistych*

5. Przewidywane ilosci odpadow zawierajacych azbest [m? Iub Kg]™: ......ccovvvvevevevercceieceeene,
6. Planowany termin realizacji prac: od dnia .........ccccoceevervieneenncne. dodnia...............ol

7. Przewidywany koszt usuwania odpadow niebezpiecznych zawierajacych azbest
(demontazu, transportu i sktadowania): ...........ccceevveviiiieviieciieciecieieene, zt
8.

* . r1:r
- niepotrzebne skresli¢

(podpis)

W zalaczeniu nalezy przedtozy¢ :
— ,Informacje¢ o wyrobach zawierajacych azbest”, (stan na dzien 31 grudnia 2018 r. jezeli nie zostata
przedtozona do Wéjta Gminy Przesmyki w terminie do 31 stycznia 2019 r.



