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ANKIETA-DEKLARACJA 

UCZESTNIKA PROJEKTU    

 

„Usunięcie wyrobów zawierających azbest na terenie Gminy Mierzęcice” 

Ankieta jest dokumentem świadczącym o woli uczestnictwa w planowanym do przygotowania wniosku                                          

o dofinansowanie ze środków Europejskiego  Funduszu Rozwoju Regionalnego  na kompleksowe unieszkodliwianie 

odpadów zawierających azbest na działkach właścicieli indywidualnych. Dokumentem wiążącym będzie umowa 

zawarta pomiędzy Gminą Mierzęcice, a właścicielem nieruchomości.  

Przygotowanie niezbędnej dokumentacji do złożenia  wniosku o dofinansowanie sfinansuje i zrealizuje Gmina 

Mierzęcice.  

Informacje dotyczące terminów realizacji i wysokości udziału finansowego mieszkaoca zostaną określone w 

umowie.  

Dane zawarte w ankiecie posłużą do  przygotowania wniosku o dofinansowanie inwestycji.Realizacja zadania będzie 

możliwa po uzyskaniu zapewnienia finansowania dla przedmiotowego zamierzenia. 

 

1. DANE WŁAŚCICIELA NIERUCHOMOŚCI: 

 

 Imię i nazwisko:………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 Adres:……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

 tel. ……………………..…………………..  

e-mail: ………………………………….… 

 

2. LOKALIZACJA PLANOWANEJ INWESTYCJI: 

 

 Adres nieruchomości, na której znajdują się wyroby zawierające azbest 

 

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

 

 Numer działki, na której zlokalizowany jest budynek: ………………………………………………………………………. 

 

 Czy budynek zlokalizowany jest w granicy działki sąsiedniej 

 

  tak   nie   - w jakiej odległości od  granicy działki  sąsiedniej ………………... m.  

   - działek  sąsiednich  ……………... m.  

 

 Wysokośd budynku ……….. m 

 

 Dostęp do dachu: 

 nieutrudniony         utrudniony……………………………………………………………………………………………… 

   (wpisad rodzaj np. drzewa, inny budynek itp.) 
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 Liczba osób zamieszkujących budynek  ………………………………………………………………………………………….. 

 Przybliżona kolorystyka blachodachówki, która zastąpi obecne pokrycie dachu 

 

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

(np. czarny, szary, grafit, ceglany, czerwony, zielony, niebieski, biały) 

 

3. OPIS PRZEDSIĘWZIĘCIA: 

 

Typ projektu    
 
I Demontaż pokrycia dachowego (elewacji), utylizacja azbestu oraz odtworzenie pokrycia dachowego (elewacji) 
 
 II Demontaż pokrycia azbestowego i utylizacja azbestu 

 

Rodzaj azbestu, ilośd i lokalizacja 

Lp. Rodzaj obiektu  (budynek mieszkalny, 
gospodarczy, garaż, inny ( jaki…) 

Rodzaj wyrobu 
zawierającego azbest 

(falisty/płaski) 

Powierzchnia 
(m2) 

Lokalizacja odpadu 
(dach/elewacja) 

Rodzaj dachu 
(płaski/dwuspadowy, 

wielospadowy) 

1      
2      
3      
4      
5      
6      

 

Czy istnieje koniecznośd wymiany elementów konstrukcyjnych dachu, w tym więźby? 

  tak      nie     

 

Jako właściciel nieruchomości oświadczam, iż na jej terenie nie jest prowadzona działalnośd gospodarcza i nie 

będzie przez kolejne minimum 6 lat. 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w ankiecie wypełnionej dla potrzeb 

opracowania wniosku o dofinansowanie na kompleksowe unieszkodliwianie odpadów zawierających azbest z mojej 

działki, zgodnie z Ustawą  z dnia 29.08.1997r. o ochronie danych osobowych (tekst jednolity Dz.U. z 2016r., poz. 

922). 

 

 

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

(miejscowośd i data)       (uczestnik projektu) 
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       …………………………………………………………….. 

        (miejscowośd, data) 

………………………………………………………… 
(imię , nazwisko) 
 
………………………………………………………. 
(Adres) 
 
………………………………………………………. 
 
 
……………………………………………………… 
(pesel) 
 
………………………………………………………. 
(nr dowodu  osobistego) 

 

OŚWIADCZENIE 

 

Będąc właścicielem/współwłaścicielem nieruchomości położonej w 

 

……………………………………………………………………………………………………………………………………, działka nr ……….…………………, 

                             (adres nieruchomości) 

 
oświadczam, że wyrażam zgodę na realizację przez Gminę Mierzęcice projektu bezpośrednio związanego z w/w 

nieruchomością i polegającego na kompleksowym unieszkodliwieniu odpadów zawierających azbest. 

Jestem świadomy/a, iż z własnych środków pokryję inne koszty robót niż: zdjęcie azbestu, usunięcie odpadu i 

utylizacja, oraz montaż pokrycia dachu z blachodachówki i odtworzenia rynien, rur spustowych, obróbek i instalacji 

odgromowej (odtworzenie pokrycia elewacji)– w przypadku projektu typu I. 

Jednocześnie zobowiązuję się do utrzymania efektów projektu w okresie 5 lat od dnia wypłaty płatności koocowej.  

Wyrażam zgodę na udostępnienie w tym okresie przedmiotu dofinansowania organom kontrolnym. 

 

 

 

     ………………………………………………………….. 

     (Podpis uczestnika) 


