
               Wierzbno, dnia ……………………. 

…………………………………… 
Imię i nazwisko wnioskodawcy 

…………………………………… 
…………………………………… 
Adres zamieszkania 

…………………………………… 
PESEL 

…………………………………… 
Telefon  (informacja obowiązkowa) 

 
 

Wniosek o odebranie/ zdjęcie i odebranie* odpadów zawierających azbest 
 

1. Miejsce wytworzenia odpadów zawierających azbest 

Adres:……………………………………………………………………………………… 

Numer ewidencyjny działki:……………………………………………………………... 

Numer obrębu ewidencyjnego: ………………………………………………………… 

□ budynek mieszkalny □ budynek gospodarczy □ inny obiekt……............... 

2. Źródło powstania 

□  pokrycie dachowe  □ elewacja budynku  □ inne…………………….. 

3. Rodzaj odpadów: 

 □ płyty faliste  □ płyty płaskie   □ inny odpad zawierający azbest 

4. Ilość odpadów ogółem w m2: ………………………………………………………..…. 

5. Oświadczam, że wszystkie dane zawarte we wniosku są zgodne z prawdą. 

6. Oświadczam, że posiadam prawo do dysponowania w/w nieruchomością na cele 
budowlane.  

7. Oświadczam, że demontaż składowanego azbestu i wyrobów azbestowych                            
z pokrycia dachowego objętych wnioskiem został/zostanie* dokonany zgodnie                           
z obowiązującymi  w danym czasie przepisami prawa budowlanego, a nowe pokrycie 
dachowe odtworzone zostało/zostanie* z własnych środków. 

8. Informuję, że zdemontowane odpady zawierające azbest są przygotowane do 
odbioru, tj. opakowane szczelnie folią i ułożone na paletach. 

9. Oświadczam, że nie prowadzę działalności gospodarczej w rozumieniu unijnego 
prawa konkurencji, a wnioskowane dofinansowanie nie wpłynie na wymianę 
handlową między Państwami Członkowskimi Unii Europejskiej. 

10. Załącznik do wniosku: Informacja o wyrobach zawierających azbest i miejscu ich 
wykorzystania – zgodnie z Rozporządzeniem  Ministra Gospodarki  (Dz. U. z 2011 r. 
poz. 31)  

 
                                                                                       ……………………………  

                                                                                        data i podpis wnioskodawcy 

                                                                                    
 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych we wniosku dla potrzeb 
niezbędnych do wywozu eternitu z posesji – zgodnie z ustawą z dnia 10 maja  2018 roku o ochronie 
danych osobowych (Dz. U. z 2018 r. poz. 1000 ze zm.). 

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

 data i podpis  wnioskodawcy 
*niepotrzebne skreślić   


