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WNIOSEK 
o usunięcie wyrobów zawierających azbest dla Wnioskodawcy będącego beneficjentem działania A1.4.1 
z Krajowego Planu Odbudowy i Zwiększania Odporności, któremu ARiMR wypłaciła i rozliczyła środki 

 
 
Należy wypełnić wszystkie pola we wniosku.   
Złożenie niniejszego wniosku nie jest jednoznaczne z realizacją prac związanych z usuwaniem wyrobów zawierających azbest.  
 
*        dane wymagane 
**      dane wymagane, jeżeli dotyczy 
***    dane wymagane, jeżeli Wnioskodawca wskaże elektroniczny sposób komunikacji 
 

A.     Dane identyfikacyjne Wnioskodawcy 

Dane Wnioskodawcy 

Nazwiska imię * 

PESEL * 

Sposo b komunikacji (postawić X we właściwym polu) *         drogą elektroniczną (zalecany)            listownie 

Adres (kod, miejscowość, ul., nr doku/lokalu) * 

Adres do korespondencji (jeżeli jest inny niż powyżej) ** 

Adres do doręczen  elektronicznych (np. e-mail, ePUAP) *** 

Telefon *  

Dane pełnomocnika Wnioskodawcy 1 

Nazwiska imię * 

PESEL * 

Sposo b komunikacji (postawić X we właściwym polu) *         drogą elektroniczną (zalecany)            listownie 

Adres (kod, miejscowość, ul., nr doku/lokalu) * 

Adres do korespondencji (jez eli jest inny niz  powyz ej) ** 

Adres do doręczen  elektronicznych (np. e-mail, ePUAP) *** 

Telefon * 

 
1 W przypadku wskazania pełnomocnika, Wnioskodawca powinien przedłoz yc  z wnioskiem stosowne pełnomocnictwo wraz z dowodem uiszczenia opłaty 
skarbowej, gdy zgodnie z zapisami ustawy z dnia 16 listopada 2006 r. o opłacie skarbowej wymagana jest opłata skarbowa od dokumentu pełnomocnictwa.  
Pełnomocnictwo ma upowaz niac  pełnomocnika do występowania w imieniu Wnioskodawcy w sprawie odbioru wyrobo w zawierających azbest 
wskazanych we wniosku. 
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B.     Dane obiektu, z którego zdemontowano pokrycie dachowe zawierające azbest,  objętego działaniem A1.4.1 
z Krajowego Planu Odbudowy i Zwiększania Odporności, na który ARiMR wypłaciła i rozliczyła środki 

Lokalizacja zadania 2 

Adres (kod, miejscowość, ul., nr domu/lokalu) * 

Obręb geodezyjny, numer działki * 

Tytuł prawny do władania nieruchomością 

Os wiadczam, z e posiadam tytuł prawny władania nieruchomos cią wynikający z: 
(postawić X we właściwym polu) * 

  własnos ci   

  wspo łwłasnos ci   

  inne (określenie formy prawnej)………………………………………………………………………………………………………………………....... 

Dokumentem potwierdzającym powyz szy tytuł prawny władania nieruchomos cią jest:   
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……..  
(wskazać dokument, z którego wynika tytuł do władania nieruchomością, np. nr księgi wieczystej, numer aktu notarialnego, numer i data zawarcia umowy, 
decyzja stwierdzająca lub nadająca własność, postanowienie o stwierdzeniu nabycia spadku, akt poświadczenia dziedziczenia) 

Opis zadania 

Planowana do odbioru Ilos c  wyrobo w w Mg (tonach) ……………………………………………………..……………….…………………. * 

Rodzaj wyrobu zawierającego azbest (np. płyta falista, płaska) ……………….…………………………………………………….…………. * 

Rodzaj obiektu, z kto rego zdemontowano azbest (np. chlewnia, obora, spichlerz) ……………….……………….…..………….…..….. * 

C.     Oświadczenia,  dokumenty  

Oświadczam, że: 

Jestem beneficjentem Działania A1.4.1 w ramach Krajowego Planu Odbudowy i Zwiększania Odpornos ci, kto remu Agencja 
Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa wypłaciła i rozliczyła s rodki, na realizację przedsięwzięcia w  ramach inwestycji 
A1.4.1 objętej Krajowym Planem Odbudowy i Zwiększania Odpornos ci na obiekt/y objęty/e niniejszym wnioskiem. 

W okresie biez ącego roku podatkowego oraz dwo ch poprzedzających go lat otrzymałem/łam pomoc de minimis w rolnictwie 
o łącznej wartos ci brutto …………….….……… zł, co stanowi ro wnowartos c  ……………………….. euro. 3 

Zobowiązuję się  do poinformowania Wo jta Gminy Ostrowite o otrzymaniu pomocy de minimis lub pomocy de minimis  
w rolnictwie lub ryboło wstwie, jes li takowe nastąpi przed usunięciem wyrobo w  zawierających azbest. 

Wyraz am zgodę na przeprowadzenie kontroli ww. nieruchomos ci przez przedstawicieli Gminy Ostrowite  w celu sprawdzenia 
danych zawartych w przedłoz onym wniosku lub kontroli usunięcia wyrobo w zawierających azbest. 

Znana jest mi tres c  Regulaminu okres lającego zasady usuwania azbestu z gospodarstw rolnych z terenu gminy Ostrowite 
nalez ących do beneficjento w dział. A1.4.1 z Krajowego Planu Odbudowy i Zwiększania Odpornos ci, kto rym ARiMR wypłaciła 
i rozliczyła s rodki. 

 
2 W przypadku więcej niz  jednej lokalizacji nalez y przygotowac  dodatkowy załącznik,  zawierający dane zgodnie z pkt. B odnoszące się do lokalizacji 

kolejnych obiekto w. 
3 Jeżeli wnioskodawca nie otrzymał we wskazanym okresie pomocy de minimis w rolnictwie pozostawia pola oświadczenia niewypełnione lub stawia kreskę.  
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Os wiadczam, z e wyroby zawierające azbest pochodzą z obiektu, kto ry jest wykorzystywany w całos ci lub w częs ci, to jest 
…………....% , do prowadzenia działalnos ci gospodarczej w sektorze rolnym.4 

Dane zawarte we wniosku są zgodne ze stanem faktycznym. 

Dokumenty wymagane przy składaniu wniosku: 

Dokument/y potwierdzający/e, z e Agencja Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa wypłaciła i rozliczyła s rodki, na 
realizację przedsięwzięcia w ramach inwestycji A1.4.1 objętej Krajowym Planem Odbudowy i Zwiększania Odpornos ci na 
obiekt/y objęty/e niniejszym wnioskiem. 
Informacja o wyrobach zawierających azbest wg wzoru stanowiącego załącznik  do rozporządzenia Ministra Gospodarki 
z dnia 13 grudnia 2010 r. w sprawie wymagan   w zakresie wykorzystywania wyrobo w zawierających azbest oraz 
wykorzystywania i oczyszczania  instalacji lub urządzen , w kto rych były lub są wykorzystywane wyroby zawierające azbest  
– jez eli uprzednio nie została złoz ona ** 
Informacje przedstawiane w związku z ubieganiem się o pomoc de minimis w rolnictwie zgodnie z rozporządzeniem Rady 
Ministro w z dnia 29 marca 2010 r. w sprawie zakresu  informacji przedstawianych przez podmiot ubiegający się o pomoc de 
minimis  albo zgodnie z rozporządzeniem Rady Ministro w z dnia 11 czerwca 2010 r. w sprawie  informacji składanych przez 
podmioty ubiegające się o pomoc de minimis w rolnictwie lub ryboło wstwie  

Złoz one w Urzędzie Gminy Ostrowite zgłoszenie odpado w zawierających azbest, kto re powstaną w wyniku realizacji 
przedsięwzięcia, celem ich odbioru i utylizacji- do wglądu.  

Pełnomocnictwo wraz  z dowodem uiszczenia opłaty skarbowej, jez eli dotyczy ** 

D. Informacje administratora o przetwarzaniu danych osobowych 

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych przetwarzanych jest Wo jt Gminy Ostrowite, z siedzibą: ul. Lipowa 2, 62-402 Ostrowite. 

2. Inspektorem Ochrony Danych Osobowych jest Pani Ewa Galin ska, tel. 531 641 425, e-mail: inspektor@osdidk.pl. 

3. Pan stwa dane osobowe będą przetwarzane w celu realizacji zadan  publicznych zgodnie z art. 6  ust. 1 lit. c RODO (tj. przetwarzanie jest niezbędne do 
wypełnienia obowiązku prawnego ciąz ącego na administratorze) i art. 6 ust. 1 lit. e RODO (tj. przetwarzanie jest niezbędne do wykonania zadania 
realizowanego w interesie publicznym lub w ramach sprawowania władzy publicznej powierzonej administratorowi) z zakresu administracji samorządowej 
lub administracji rządowej. 
4.Pan stwa dane osobowe będą przetwarzane przez okres niezbędny na załatwienie sprawy będącej następstwem prowadzonego postępowania 
administracyjnego, udzielenia informacji na wniosek, rozpatrzenia wniosku lub skargi. Zgodnie z terminem okres lonym w instrukcji kancelaryjnej, tj. 5 lat 
od kon ca roku kalendarzowego, w kto rym postępowanie zostanie zakon czone. 

5.Pan stwa dane osobowe mogą byc  udostępniane zgodnie z odrębnymi przepisami słuz bom, organom administracji publicznej, prokuraturze oraz innym 
podmiotom, jez eli wykaz ą w tym interes prawny w otrzymaniu danych. 

6.Pani/Pana dane osobowe nie będą przekazywane do pan stw trzecich lub organizacji międzynarodowych. 

7.Posiada Pani/Pan prawo do: z ądania od administratora dostępu do danych osobowych, prawo do ich sprostowania, ograniczenia przetwarzania; prawo do 
wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do usunięcia danych – na warunkach okres lonych w RODO, prawo do 
cofnięcia zgody, w przypadku, gdy podstawą przetwarzania była wydana zgoda. 

8. W związku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych przysługuje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzędu 
Ochrony Danych. 

9. Podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym i jest Pani/Pan zobowiązana/y do ich podania; w przypadku niepodania danych osobowych 
niemoz liwa będzie na Pani/Pana nieruchomos ci realizacja programu usuwania azbestu i wyrobo w zawierających azbest na terenie gminy Ostrowite w roku 
2026 

10.Pani/Pana dane osobowe nie będą przetwarzane w sposo b zautomatyzowany w tym ro wniez  nie będą wykorzystywane do profilowania. 

 

Data wypełnienia wniosku (dd/mm/rrrr)                                         Podpis Wnioskodawcy 

 

 
4 W celu ustalenia wartos ci pomocy de minimis w rolnictwie nalez y podac  udział procentowy, jaki zajmuje częs c  wykorzystywana do prowadzenia 
działalnos ci gospodarczej w sektorze rolnym. 


