
  Goniądz, dnia ………………..2024r. 
 

 
Burmistrz Goniądza 
ul. Stary Rynek 24 
   19-110 Goniądz 

 
 

 
WNIOSEK 

o usunięcie odpadów zawierających azbest  
z terenu Gminy Goniądz pochodzących z budynków mieszkalnych i gospodarczych  

poprzez dofinansowanie przy wsparciu  
Wojewódzkiego Funduszu Ochrony Środowiska i Gospodarki Wodnej w Białymstoku   

 
 
1. Dane osobowe: 

a) Imię i nazwisko:........................................................................................................................................ 

b) adres zamieszkania:................................................................................................................................ 

c) miejsce występowania wyrobu azbestowego adres:................................................................................ 

d) nr ewidencyjny działki:...........................obręb:........................................................................................ 

e) telefon kontaktowy: ................................................................................................................................. 

 

2. Informacje o wyrobach zawierających azbest*: 

a) Rodzaj wyrobów azbestowych: 

płyty azbestowo – cementowe faliste 

  płyty azbestowo cementowe płaskie 

inny: ……………………………………. 

b) Lokalizacja wyrobów azbestowych na terenie nieruchomości: 

dach 

  elewacja 

inne:………….................................… 

c) Rodzaj budynku, na którym znajdują się wyroby azbestowe: 

budynek gospodarczy ………………… 

  budynek mieszkalny  

budynek mieszkalno – gospodarczy  

inny:………….................................… 

d) Ilość usuwanego  wyrobu azbestowego: 

Łączna powierzchnia pokrycia dachowego/elewacji …………………………… m2 

Łączny szacunkowy ciężar azbestu …………………………… Mg (ton) 

 

3. Zakres prac objętych wnioskiem*: 

transport i unieszkodliwianie azbestu     

   demontaż, transport i unieszkodliwianie azbestu 



 

4. Oświadczam/-y, iż przyjmuję/-emy do wiadomości, że w razie nie uzyskania dotacji na realizację 

zadania i braku jego realizacji, nie przysługują mi/ nam z tego tytułu żadne roszczenia; 

 
 
Goniądz, dnia…………....................                                          .......................................................... 
                                                                                                             /czytelny podpis Wnioskodawcy/ 

 
* - zaznaczyć właściwe 
 
 
 
Wykaz niezbędnych dokumentów do przedłożenia przy składaniu wniosku: 
 
1. Dokument, potwierdzający tytuł prawny do obiektu – obowiązkowo, w przypadku nieruchomości, do 

której tytuł prawny posiada kilka osób, należy dołączyć zgody wszystkich, pozostałych współwłaścicieli 

na realizację zadania (tylko w przypadku demontażu). 

2. Informacja o wyrobach zawierających azbest i miejscu ich wykorzystywania (dotyczy osób fizycznych, 

które dotychczas nie złożyły informacji) – załącznik nr 1 do wniosku.  

 

 

 
KLAUZULA INFORMACYJNA 

 
Na podstawie 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 (dalej RODO) informuję, Panią/Pana że: 
 
1) Administratorem Pani/Pana danych osobowych przetwarzanych w Urzędzie Miejskim w Goniądzu jest Burmistrz Goniądza, ul. Stary 

Rynek 24, Tel. 85 738 00 43, e-mail: kancelaria.um@goniadz.pl; 
2) W Urzędzie Miejskim w Goniądzu został wyznaczony inspektor ochrony danych, dane kontaktowe – iod.um@goniadz.pl, Tel. 85 738 

00 43; 

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu realizacji zadań określonych w ustawie z dnia 30 października 2017r. o zakazie 

stosowania wyrobów zawierających azbest tj. realizacji zadań publicznych przez administratora lub sprawowanie władzy publicznej 

powierzonej administratorowi ; 

4) Dane udostępnione przez Panią/Pana nie będą podlegały udostępnieniu podmiotom trzecim. Odbiorcami danych będą instytucje 

upoważnione z mocy prawa oraz podmioty świadczące na rzecz administratora usługi informatyczne (serwis, wsparcie usług lokalnych 

i webowych), w tym hosting poczty elektronicznej, operatorzy poczty tradycyjnej, bankowość elektroniczna i inne podmioty wykonujące 

zlecenia i czynności danych osobowych; 

5) Pani/Pana dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego / organizacji międzynarodowej; 

6) Pani/Pana dane przechowywane będą w czasie określonym przepisami prawa, zgodnie z obowiązującą instrukcją kancelaryjną; 

7) W związku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych przysługują Pani/Panu następujące uprawnienia:  

- prawo dostępu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii,  

- prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych osobowych,                                                         

- prawo do sprzeciwu i ograniczenia przetwarzania danych osobowych,                                  

-   prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych (na adres Urzędu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2,                

00 - 193 Warszawa); 

8) Podanie przez Panią/Pana danych osobowych w zakresie wymaganym przepisami prawa jest obligatoryjne, a w pozostałym zakresie 

dobrowolne; 

9) Pani/Pana dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany, dane nie będą poddawane profilowaniu; 

 
 

                                                        
                                                                                                                                                                               

…………………………………………….. 
(data, podpis Wnioskodawcy)  

 

 

 

 

 
 


