
 

WNIOSEK O UDZIELENIE  

dotacji celowej z budżetu Gminy Miasto Kołobrzeg na przedsięwzięcia związane z usuwaniem wyrobów 

zawierających azbest pochodzących z budynków mieszkalnych i gospodarczych zlokalizowanych  

na terenie Gminy Miasto Kołobrzeg. 

I. Dane wnioskodawcy 

1. Nazwisko, Imię:…………………………………………………………………………………………………. 

2. Adres zamieszkania:…………………………………………………………………………………………… 

3. Adres korespondencyjny:……………………………………………………………………………………… 

4. Telefon:…………………………………………. 5. E-mail:…………………………………………………… 

II. Dane pełnomocnika 

1. Nazwisko, Imię:…………………………………………………………………………………………………. 

2. Adres zamieszkania:…………………………………………………………………………………………… 

3. Adres korespondencyjny:……………………………………………………………………………………… 

4. Telefon:…………………………………………. 5. E-mail:………………………………………………….. 

III. Lokalizacja zadania 

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

Rodzaj nieruchomości*:  jednorodzinna  /  wielorodzinna  /  budynek gospodarczy                                   
*niepotrzebne skreślić 

IV. Charakterystyka zadania 

□ Opis materiałów zawierających azbest: ………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………………………… 

□ materiały przewidziane do demontażu / materiały zdemontowane * 

□ powierzchnia materiałów zawierających azbest: ………………….. m
2
. 

□ waga materiałów zawierających azbest: ………………….. t. 

Inne informacje, uwagi: 

……………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………  

*niepotrzebne skreślić 

V. Czy wnioskodawca przy realizacji przedmiotowego zadania korzystał lub zamierza 

skorzystać z dofinansowania z innych, niż środki własne i środki z budżetu Gminy 

Miasto Kołobrzeg, źródeł finansowania? 

      □ nie  

        □ tak   Źródło dofinansowania: …………………………………………………………………………… 

                    Wysokość dofinansowania: ………………………………………………………………………. 



VI. Planowany termin zakończenia przedsięwzięcia: ……..………………………………………. 

VII. Kalkulacja kosztów przedsięwzięcia 

Wnioskowana łączna kwota dotacji: ………………………………….zł, w tym: 

1) ……………. zł na demontaż, transport i unieszkodliwienie wyrobów zawierających azbest; 

2) ……………..zł na transport i unieszkodliwienie wyrobów zawierających azbest; 

Łączny koszt przedsięwzięcia: …………………………….………..zł. 

Inne informacje, uwagi: 

……………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………  

VIII. Numer rachunku bankowego, na który ma zostać przekazane dofinansowanie 

Nr rachunku: …………………………………………………………………………………… 

Właściciel rachunku: ………………………………………………………………………….. 

 

  data:….…………………..…………..          podpis wnioskodawcy:..……………………………………… 

 
Załączniki do wniosku: 

□ dokument potwierdzający tytuł prawny do nieruchomości 

□ zgłoszenie, pozwolenie, zezwolenie, decyzja 

□ zgoda wszystkich współwłaścicieli lub współużytkowników wieczystych nieruchomości 

□ oświadczenie przedsiębiorcy, który będzie usuwał odpady zwierające azbest 

 

Oświadczenia 

 

Oświadczam, że przedmiotowe dofinansowanie nie stanowi pomocy publicznej w rozumieniu 

aktualnie obowiązujących w tym zakresie przepisów z uwzględnieniem regulacji wspólnotowych. 

 

    data:….…………………..…………..          podpis wnioskodawcy:..……………………………………… 

 

Oświadczam, że zapoznałem się i akceptuję treść Regulaminu udzielania dotacji celowych  

z budżetu Gminy Miasto Kołobrzeg na przedsięwzięcia inwestycyjne służące ochronie powietrza 

stanowiący załącznik do Uchwały Nr LXVIII/1061/23 Rady Miasta Kołobrzeg z dnia 21 grudnia 

2023r.  

 

    data:….…………………..…………..          podpis wnioskodawcy:..………………………………………  

                                                                       

 


