
WNIOSEK O SFINANSOWANIE USUNIĘCIA AZBESTU 
I WYROBÓW ZAWIERAJĄCYCH AZBEST

1) Dane Wnioskodawcy:

Imię i nazwisko ...........................................................................................................……..

Adres zamieszkania.....................................................................................................…….

Dowód osobisty seria …... Nr ….....…….. wydany przez ….................................................

Telefon kontaktowy ....................................................................................................……..

2)  Adres  budynku  mieszkalnego/gospodarczego  w którym zostanie  przeprowadzone

usunięcie wyrobów azbestowych:

Nr ewid. działki ….........................., obręb …..................................................................

Tytuł  prawny  do  nieruchomości  (własność,  użytkownik  wieczysty,  posiadacz  samoistny,

inny) .....................................................................................................................................

Imię i nazwisko współwłaściciela …................................................................................

3) Opis demontowanego pokrycia dachowego:

rodzaj budynku (mieszkalny/gospodarczy) …...................................................

rodzaj płyt azbestowo – cementowych (faliste/płaskie) .....................................

ilość wyrobów zawierających azbest (m2  lub Mg) ............................................

Oświadczam, że zapoznałem/am się i akceptuję ,,Regulamin sfinansowania zadań z

zakresu  usuwania  azbestu  i  wyrobów  zawierających  azbest  z  terenu  Gminy  Wola

Krzysztoporska".  Potwierdzam  własnoręcznym  podpisem  prawdziwość  danych  i  informacji

podanych we wniosku.

Oświadczam,  że  prace  demontażu  płyt  azbestowych  i  usunięcie  wyrobów

zawierających azbest zostały wykonane z zachowaniem właściwych przepisów technicznych i

sanitarnych,  zgodnie  z  §  8  ust.  3  rozporządzenia  Ministra  Gospodarki,  Pracy  i  Polityki

Społecznej  z  dnia  2  kwietnia  2004  r.  w  sprawie  sposobów  i  warunków  bezpiecznego

użytkowania i usuwania wyrobów zawierających azbest (Dz.U. Nr 71, poz. 649).

Wyrażam  zgodę  na  przetwarzanie  moich  danych  osobowych,  do  celów  realizacji

niniejszego wniosku, zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych

(Dz. U. Z 2018 r., poz. 1000 z późn. zm.).

........................................................

(podpis wnioskodawcy) (data)

Załączniki:

1) kserokopia aktualnego dokumentu potwierdzającego własność nieruchomości,
2)  w przypadku nieruchomości  do której  tytuł  prawny posiada  kilka  osób należy  dołączyć
zgodę współwłaścicieli,
3) w przypadku posiadania innego tytułu prawnego niż własność, użytkowanie wieczyste, bądź
posiadanie samoistne należy dołączyć zgodę właściciela nieruchomości na wykonanie prac.



Załącznik do wniosku o sfinansowanie usunięcia azbestu i wyrobów zawierających azbest.

…..................................................
(miejscowość i data)                             

…................................................
                           (imię i nazwisko)

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

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

                                 (adres)

Wyrażam zgodę na złożenie wniosku o sfinansowanie usunięcia azbestu i wyrobów

zawierających azbest – dotyczy budynku położonego na działce oznaczonej numerem

ewidencyjnym........................ obręb geodezyjny................................

…..........................................…
                                                                                                                                                                                                   (podpis)          



Klauzula informacyjna

Wypełniając obowiązek informacyjny wynikający z art. 13 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i

Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.  w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z

przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia

dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. U. UE. L. z 2016 r. Nr 119, str. 1

z późn. zm.), informuję, że: 

1. Administratorem Państwa danych osobowych, zwany dalej „AD”, jest Wójt Gminy Wola 
Krzysztoporska, ul. Kościuszki 5, 97-371 Wola Krzysztoporska, NIP 771-10-29-208, 
REGON 590647902,
tel. 44 6163961, e-mail: sekretariat@wola-krzysztoporska.pl.
2. Inspektorem ochrony danych osobowych, zwanym dalej IODO, jest :
Kinga Milczarek, e-mail: i  od  @bodo24.pl  .
3. AD przetwarza dane osobowe na podstawie art 7 ust. 1 pkt 1 ustawy o samorządzie gminnym
( Dz. U. z 2019 r. poz. 506 z późn. zm.), art. 403 ust. 2 w związku z art. 400a ust 1 pkt 8 ustawy
z dnia 27 kwietnia 2001 r. - Prawo ochrony środowiska (Dz. U. z 2019 r. poz. 1396 z późn.
zm.),
 uchwały  Rady  Ministrów  Nr  122/2009  z  dnia  14  lipca  2009  r.  w  sprawie  ustanowienia
programu wieloletniego pod nazwą „Program Oczyszczania kraju z azbestu na lata 2009-2032”.
4. AD przetwarza dane osobowe tylko i wyłącznie w celu odbioru i utylizacji azbestu i 
wyrobów zawierających azbest
5. Podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym. Osoba, której dane dotyczą, jest 
zobowiązana do ich podania.
6. Kategorie odbiorców przetwarzanych danych osobowych przez AD:podmioty obsługujące 
systemy teleinformatyczne Urzędu Gminy Wola Krzysztoporska, podmioty świadczące usługi 
pocztowe i kurierskie na rzecz Urzędu Gminy Wola Krzysztoporska,podmioty WFOŚiGW w Łodzi,
podmioty świadczące usługi odbioru i utylizacji azbestu i wyrobów zawierających azbest, strony 
postępowania, biegli w sprawie.

7. Dane osobowe będą przetwarzane przez okres  niezbędny do zakończenia sprawy, po czym
dane będą przechowywane w Referacie Ochrony Środowiska i Rolnictwa Urzędu Gminy Wola
Krzysztoporska  przez  dwa  lata,  licząc  od  pierwszego stycznia  roku następującego po  roku
zakończenia sprawy, po upływie tego okresu przekazuje się je do archiwum zakładowego gdzie
będą  przechowywane  przez 5  lat,  a  następnie  przez  czas  niezbędny  do  brakowania
dokumentów. 

8. Osoba, której dane dotyczą, ma prawo:
Ø dostępu do swoich danych osobowych,
Ø sprostowania swoich danych osobowych,
Ø do żądania usunięcia swoich danych osobowych,
Ø żądania ograniczenia przetwarzania swoich danych osobowych,
Ø sprzeciw wobec przetwarzania swoich danych osobowych,
Ø żądać przeniesienia swoich danych osobowych,
Ø wniesienia skargi do organu nadzorczego.

PODPISY WSPÓŁWŁAŚCICIELI:         

………………………………………………..

………………………………………………..

………………………………………………..

..…………………………………………..
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