
Jaś wiły, dn. ……………………………… 
 
 

WNIOSEK O DOFINANSOWANIE 
ZADANIA ZWIĄZANEGO Z UNIESZKODLIWIANIEM 

ODPADÓW ZAWIERAJĄCYCH AZBEST Z TERENU GMINY JAŚWIŁY 
 

 
WÓJT GMINY JAŚWIŁY 
 

1) Dane wnioskodawcy: 

Imię i Nazwiśko ……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Adreś zamieśzkania …………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

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

2) Adres budynku mieszkalnego / gospodarczego / nieruchomości*, gdzie zośtanie przeprowadzony 
demontaz  pokrycia dachowego / elewacji / uśunięcie azbeśtu zalegającego luzem* 
.............................................……………................………………………………...........................................................…………………………….. 
 
Nr ewidencyjny działki ……………..............................……………………………………………………………………………………………….. 

Oś wiadczam, z e właś cicielem/ami* nieruchomoś ci jeśt/śą*: .................................................................................................... 

Imię i Nazwiśko wśpo łwłaś ciciela (adreś zamieśzkania):............................................................................................................. 

Tytuł prawny wnioskodawcy do nieruchomości:....................................................................................................................... 

3) Opis demontowanego pokrycia: 

 

Lp. Płyty (faliste, płaskie) Forma własności 
nieruchomości 1) 

Rodzaj 
zabudowy 2) 

Zakres  
prac 3) 

Powierzchnia Planowana ilość 
zdemontowanego 

odpadu 
zawierających 

azbest* 

Planowana ilość do 
demontażu odpadu 

zawierających 
azbest* 

pokrycia 
dachowego 

elewacji 
lub inne 

     [m2] [m2] [Mg] [Mg] 

1.         

 
1) OF osoba fizyczna nie prowadząca działalności gospodarczej      

 OFD osoba fizyczna prowadząca działalność gospodarczą       

 ROL rolnik      

 PD przedsiębiorca      

 JST jednostka samorządu terytorialnego      

 I inny (jaki)      

2) BD budynek niezwiązany z prowadzoną działalnością gospodarczą lub rolniczą      

 D budynek związany z prowadzoną działalnością gospodarczą lub rolniczą      

3) 
DTU w przypadku, gdy będzie realizowany demontaż, transport, unieszkodliwienie lub 
zabezpieczenie wyrobów azbestowych 

     

 
TU w przypadku, gdy będzie realizowany tylko transport i unieszkodliwienie wyrobów 
azbestowych 

     

 

* przyjmuje śię z e 1 m² płyty faliśtej waz y 15,0 kg   

 
 

 



              Oś wiadczam, iz  w okreśie obejmującym biez ący rok kalendarzowy oraz w ciągu dwo ch poprzedzających 

go lat kalendarzowych: 

 

 otrzymałem pomoc de minimiś w rolnictwie / rybołówśtwie*  

W przypadku otrzymania pomocy de minimiś, prośzę podac  numer NIP………………………………………………… 

 nie otrzymałem pomocy de minimiś w rolnictwie / rybołówśtwie*.  

 
 

  Zapoznałem śię z klauzulą informacyjną dla kontrahento w i intereśanto w związaną z ochroną, 
przetwarzaniem i przepływem danych ośobowych wynikającą z rozporządzenia Parlamentu Europejśkiego i 
Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. (RODO). 

  
 

Uprzedzony o odpowiedzialnoś ci karnej za zeznanie nieprawdy lub zatajenie prawdy i zapoznany z 
treś cią art. 233 par. 1 Kodekśu Karnego, kto ra brzmi: „ kto śkłada zeznania mające śłuz yc  za dowo d w 
pośtępowaniu lub w innym pośtępowaniu prowadzonym na podśtawie uśtawy, zeznaje nieprawdę lub zataja 
prawdę, podlega karze pozbawienia wolnoś ci do lat 3” oświadczam, że posiadam tytuł prawny do władania 
w/w nieruchomością. 
 

 
 Ja, niżej podpisany, oświadczam, iż zostałem poinformowany, że: 

1) zadanie związane z uśuwaniem wyrobów zawierających azbeśt z terenu Gminy Jaświły obejmuje 

wyłącznie kośzty demontażu, załadunku, odbioru, tranśportu i unieśzkodliwiania powyżśzych wyrobów, 

nie obejmuje natomiast zakupu i wykonania nowego pokrycia dachowego, a wyśokość dotacji może 

wynieść do 100% kośztów kwalifikowanych. 

2) jako Właściciel obiektu pokrytego wyrobami zawierającymi azbeśt jeśtem zobowiązany do zgłośzenia 

planowanego demontażu pokrycia dachowego w Starośtwie Powiatowym  w Mońkach oraz 

przedstawienia kopii powyżśzego zgłośzenia w Urzędzie Gminy w Jaświłach w ciągu 30 dni od dnia 

złożenia wniośku. Nieprzedśtawienie kopii zgłośzenia ze Starośtwa Powiatowego w Mońkach będzie 

śkutkowało śkreśleniem z liśty ośób objętych dofinanśowaniem.  

3) W przypadku, kiedy azbeśt zalega na budynku, który jeśt ściśle związany z prowadzoną działalnością 

rolniczą, dofinanśowanie traktowane jeśt jako pomoc „de minimiś” w rolnictwie.   

4) Ja, niżej podpisany, oświadczam, że budynek, z którego zostanie*/został* zdemontowany azbest 

nie jest*/nie był* wykorzystywany do prowadzenia działalności gospodarczej.  

 
 

……………………………………….. 
                                                                                                                                                                           Podpiś wniośkodawcy 
Załączniki: 
 

1. Kolorowa fotografia przedśtawiająca miejśce wyśtępowania azbeśtu (na dachu, bądź luzem) w formie 
papierowej lub elektronicznej. 

2. Informacja o wyrobach zawierających azbest. 
3. Ocena śtanu i możliwości bezpiecznego użytkowania wyrobów zawierających azbeśt. 
4. Formularz informacji przedśtawianych przez wniośkodawcę wraz z kopią wszystkich zaświadczeń (w 

przypadku otrzymania pomocy de minimiś w rolnictwie/ rybołóśtwie obejmującej bieżący rok 
kalendarzowy oraz w ciągu dwóch poprzedzających go lat kalendarzowych) 

5. Pełnomocnictwo w śytuacji działania przez pełnomocnika 
 
 

 
 

 
* niepotrzebne śkreś lic  

 
 



 
 

  Załącznik   rozporządzenia Rady Miniśtro w z dnia 11 czerwca 2010 r. 
                w śprawie informacji śkładanych przez podmioty ubiegające śię o pomoc de minimis  

w rolnictwie lub ryboło wśtwie (Dz. U. Nr 121, poz. 810 ) 

 
FORMULARZ INFORMACJI PRZEDSTAWIANYCH PRZEZ  WNIOSKODAWCĘ 

 
1) Imię i nazwiśko albo firma wniośkodawcy 

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

2) Miejśce zamieśzkania i adreś albo śiedziba i adreś wniośkodawcy 

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

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

3) Rodzaj prowadzonej działalnoś ci, w związku z kto rą ubiega śię o pomoc*): 

o działalność w rolnictwie 

o działalność w rybołówśtwie 

 
4) Informacja o otrzymanej pomocy publicznej w odnieśieniu do tych śamych kośzto w kwalifikujących śię do 

objęcia pomocą, na kto rych pokrycie ma byc  udzielona pomoc de minimis w rolnictwie lub ryboło wśtwie 
 

 
Lp. 

 

 
 Dzien  udzielenia 

pomocy1) 
 

 
 Podśtawa 
prawna2) 

 

  
Wartoś c  
pomocy3) 

 

 
 Forma pomocy4) 

 

 
 Przeznaczenie 

pomocy5) 
 

1 

 

  

 

  

 

  

 

  

 

  

 

2 

 

  

 

  

 

  

 

  

 

  

 

3 

 

  

 

  

 

  

 

  

 

  

 

4 

 

  

 

  

 

  

 

  

 

  

 

5 

 

  

 

  

 

  

 

  

 

  

 

 
Objaś nienia: 
 
1) Dzien  udzielenia pomocy - podac  dzien  udzielenia pomocy wynikający z decyzji lub umowy. 
2) Podśtawa prawna - podac  tytuł aktu prawnego śtanowiącego podśtawę do udzielenia pomocy. 
3) Wartoś c  otrzymanej pomocy - podac  wartoś c  pomocy jako ekwiwalent dotacji brutto okreś lony w decyzji 

lub umowie. 
4) Forma pomocy - wpiśac  formę otrzymanej pomocy, tj. dotacja, dopłaty do oprocentowania kredyto w, 

zwolnienie lub umorzenie z podatku lub opłat, refundacje w całoś ci lub w częś ci, lub inne. 
5) Przeznaczenie otrzymanej pomocy - wśkazac , czy kośzty, kto re zośtały objęte pomocą, dotyczą inweśtycji w 

gośpodarśtwie rolnym lub w ryboło wśtwie czy działalnoś ci biez ącej. 
 
Dane ośoby upowaz nionej do podpiśania informacji: 
 
.............................................. .................................................... 

( imię i nazwisko)      (data i podpis) 

 
*) Niepotrzebne skreślić. 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



OCENA 

stanu i możliwości bezpiecznego użytkowania wyrobów zawierających azbest 

 

Nazwa miejsca/ obiektu/ urządzenie budowlanego /instalacji przemysłowej: 

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

Adres miejsca/ obiektu/ urządzenia budowlanego/ instalacji przemysłowej: 

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

Rodzaj zabudowy1): …………………………………………………………………...………............................................ 

Numer działki ewidencyjnej2): ………………………………...……………………………..…………………………….. 

Numer obrębu ewidencyjnego2): …………...……………..…...…………………………..……………………………….. 

Nazwa, rodzaj wyrobu3): .............................................................................................................. .......................................... 

Ilość wyrobów4): .................................................................................................................................................................... 

Data sporządzenia poprzedniej oceny5): ...................................................................................... ......................................... 

 

 

Grupa / nr Rodzaj i stan wyrobu 

 

Punkty Ocena  

I Sposób zastosowania azbestu   

1 Powierzchnia pokryta masą natryskową z azbestem (torkret)  30  

2 Tynk zawierający azbest  30  

3 Lekkie płyty izolacyjne z azbestem (ciężar obj. < 1.000 kg/m3)  25  

4 Pozostałe wyroby z azbestem( np. pokrycia dachowe, elewacyjne)  10  

II Struktura powierzchni wyrobu z azbestem   

5 Duże uszkodzenia powierzchni, naruszona struktura włókien  60  

6 

 

Niewielkie uszkodzenia powierzchni (rysy, odpryski, załamania), naruszona 

struktura włókien 

 30 

 

 

7 Ścisła struktura włókien przy braku warstwy zabezpieczającej lub jej 

dużych ubytkach 

 15  

8 Warstwa zabezpieczająca bez uszkodzeń  0  

III Możliwość uszkodzenia powierzchni wyrobu z azbestem   

9 Wyrób jest przedmiotem jakichś prac  30  

10 Wyrób bezpośrednio dostępny (do wysokości 2 m)  15  

11 Wyrób narażony na uszkodzenia mechaniczne  10  

12 Wyrób narażony na wstrząsy i drgania lub czynniki atmosferyczne  10  

13 Wyrób nie jest narażony na wpływy zewnętrzne  0  

IV Miejsce usytuowania wyrobu w stosunku do pomieszczeń użytkowych   

14 Bezpośrednio w pomieszczeniu  30   

15 Za zawieszonym, nieszczelnym sufitem lub innym pokryciem  25  

16 

 

W systemie wywietrzania pomieszczenia (kanały wentylacyjne)  25 

 

 

17 Na zewnątrz obiektu (np. tynk)  20  

18 Elementy obiektu (np. osłony balkonowe, filarki międzyokienne)   10  

19 

 

Za zawieszonym szczelnym sufitem lub innym pokryciem, ponad 

pyłoszczelną powierzchnią lub poza szczelnym kanałem wentylacyjnym 

 5 

 

 

20 Bez kontaktu z pomieszczeniem (np. na dachu odizolowanym od 

pomieszczeń mieszkalnych) 

 0  

V Wykorzystanie miejsca/ obiektu/ urządzenia budowlanego/ instalacji 

przemysłowej 

  

21 Regularne przez dzieci, młodzież lub sportowców  40  

22 Stałe lub częste (np.: zamieszkanie, miejsce pracy)  30  

23 Czasowe (np.: domki rekreacyjne)  15  

24 Rzadkie (np.: strychy, piwnice, komórki)  5  

25 Nieużytkowane (np.: opuszczone zabudowania mieszkalne lub 

gospodarskie, wyłączone z użytkowania obiekty, urządzenia lub instalacje) 

 0  

SUMA PUNKTÓW OCENY  

STOPIEŃ PILNOŚCI  

 



UWAGA: W każdej z pięciu grup arkusza należy wskazać co najmniej jedną pozycję. Jeśli  

w grupie zostanie wskazana więcej niż jedna pozycja, sumując punkty z poszczególnych grup należy uwzględnić tylko 

pozycję o najwyższej punktacji w danej grupie. Sumaryczna liczba punktów pozwala określić stopień pilności: 

Stopień pilności I  od 120 punktów 

wymagane pilnie usunięcie (wymiana na wyrób bezazbestowy) lub zabezpieczenie 

Stopień pilności II  od 95 do 115 punktów 

wymagana ponowna ocena w terminie do 1 roku 

Stopień pilności III  do 90 punktów 

wymagana ponowna ocena w terminie do 5 lat 

 

 

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

(miejscowość, data)                                                                                           Właściciel / Zarządca 

      (podpis) 

 
Objaśnienia: 

 
1) Należy podać rodzaj zabudowy: budynek mieszkalny, budynek gospodarczy, budynek przemysłowy, inny. 
2) Należy podać numer obrębu ewidencyjnego i numer działki ewidencyjnej faktycznego miejsca występowania azbestu. 
3) Przy określaniu rodzaju wyrobu zawierającego azbest należy stosować następującą klasyfikację: 

– płyty azbestowo-cementowe płaskie stosowane w budownictwie, 

– płyty faliste azbestowo-cementowe dla budownictwa, 

– rury i złącza azbestowo-cementowe, 

– izolacje natryskowe środkami zawierającymi w swoim składzie azbest, 

– wyroby cierne azbestowo-kauczukowe, 

– przędza specjalna, w tym włókna azbestowe obrobione, 

– szczeliwa azbestowe, 

– taśmy tkane i plecione, sznury i sznurki, 

– wyroby azbestowo-kauczukowe, z wyjątkiem wyrobów ciernych, 

– papier, tektura, 

– inne wyroby zawierające azbest, oddzielnie niewymienione, w tym papier i tektura, podać jakie. 
4) Ilość wyrobów azbestowych podana w jednostkach masy (Mg) oraz w jednostkach właściwych dla danego wyrobu (m2, m3, mb). 
5) Należy podać datę przeprowadzenia poprzedniej oceny; jeśli jest to pierwsza ocena, należy wpisać „pierwsza ocena”. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



INFORMACJA O WYROBACH ZAWIERAJĄCYCH AZBEST1) 

1. Nazwa miejsca/urządzenia/instalacji, adres2): 

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

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

2. Wykorzystujący wyroby zawierające azbest – imię i nazwisko lub nazwa i adres: 

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

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

3. Rodzaj zabudowy3): ........................................................................................................................... ........... 

4. Numer działki ewidencyjnej4): ..................................................................................... .................................. 

5. Numer obrębu ewidencyjnego4): ...................................................................................................................  

6. Nazwa, rodzaj wyrobu5): ............................................................................................................................... 

7. Ilość posiadanych wyrobów6): ................................................................................................ ....................... 

8. Stopień pilności7): ........................................................................................................................... .............. 

9. Zaznaczenie miejsca występowania wyrobów8): 

a) nazwa i numer dokumentu: .....................................................................................................................  

b) data ostatniej aktualizacji: ............................................................................................. .......................... 

10. Przewidywany termin usunięcia wyrobów: .................................................................................. ................. 

11. Ilość usuniętych wyrobów zawierających azbest przekazanych do unieszkodliwienia6): ............................. 

____________ 
1) Za wyrób zawierający azbest uznaje się każdy wyrób zawierający wagowo 0,1 % lub więcej azbestu. 
2) Adres faktycznego miejsca występowania azbestu należy uzupełnić w następującym formacie: województwo, powiat, 

gmina, miejscowość, ulica, numer nieruchomości. 
3) Należy podać rodzaj zabudowy: budynek mieszkalny, budynek gospodarczy, budynek przemysłowy, budynek mieszkalno- 

gospodarczy, inny. 
4) Należy podać numer działki ewidencyjnej i numer obrębu ewidencyjnego faktycznego miejsca występowania azbestu. 
5) Przy określaniu rodzaju wyrobu zawierającego azbest należy stosować następującą klasyfikację: 

– płyty azbestowo-cementowe płaskie stosowane w budownictwie, 

– płyty faliste azbestowo-cementowe stosowane w budownictwie, 

– rury i złącza azbestowo-cementowe, 

– rury i złącza azbestowo-cementowe pozostawione w ziemi, 

– izolacje natryskowe środkami zawierającymi w swoim składzie azbest, 

– wyroby cierne azbestowo-kauczukowe, 

– przędza specjalna, w tym włókna azbestowe obrobione, 

– szczeliwa azbestowe, 

– taśmy tkane i plecione, sznury i sznurki, 

– wyroby azbestowo-kauczukowe, z wyjątkiem wyrobów ciernych, 

– papier, tektura, 

– drogi zabezpieczone (drogi utwardzone odpadami zawierającymi azbest przed wejściem w życie ustawy z dnia 

19 czerwca 1997 r. o zakazie stosowania wyrobów zawierających azbest, po trwałym zabezpieczeniu przed emisją włó- 

kien azbestu), 
– drogi utwardzone odpadami zawierającymi azbest przed wejściem w życie ustawy z dnia 19 czerwca 1997 r. o zakazie 

stosowania wyrobów zawierających azbest, ale niezabezpieczone trwale przed emisją włókien azbestu, 
– inne wyroby zawierające azbest, oddzielnie niewymienione, w tym papier i tektura; podać jakie. 

6) Ilość wyrobów zawierających azbest należy podać w jednostkach właściwych dla danego wyrobu (kg, m2, m3, m.b., km). 
7) Według „Oceny stanu i możliwości bezpiecznego użytkowania wyrobów zawierających azbest” określonej w załączniku 

nr 1 do 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 oraz z 2010 r. 

Nr 162, poz. 1089). 
8) Nie dotyczy osób fizycznych niebędących przedsiębiorcami. Należy podać nazwę i numer dokumentu oraz datę jego ostat- 

niej aktualizacji, w którym zostały oznaczone miejsca występowania wyrobów zawierających azbest, w szczególności pla- 

nu sytuacyjnego terenu instalacji lub urządzenia zawierającego azbest, dokumentacji technicznej. 

 

data ...................................................                                                                             ........................................ 

(podpis) 


