
Data .................................................. 

 

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

Imię i nazwisko wnioskodawcy 

 

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

Adres zamieszkania  

 

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

Nr  telefonu 

Do Wójta Gminy Wałcz 

78-600 Wałcz 

ul. Dąbrowskiego 8. 
.................................................... 

 

 

 

W N I O S E K 
 

    

Zwracam się z wnioskiem o pomoc Gminy Wałcz w utylizacji azbestu   

znajdującego się na mojej posesji. 

 

 
 

L.p 

 

Miejsce występowania azbestu (budynek 

gospodarczy, mieszkalny, lub 

zdemontowany) 

 

Ilość azbestu 

w kg (1 płyta 

waży około 

17 kg) 

 

Powierzchnia 

dachu (m2) 

 

Uwagi 

1.     

2.     

3.     

4.     

                   

 

               Do wniosku załączam pismo z Wydziału Architektury i Budownictwa  Starostwa   

       Powiatu  Wałeckiego o nie wnoszeniu sprzeciwu co do zmiany pokrycia dachowego oraz           

        zdjęcie kolorowe dachu z eternitem. 

        

        Termin składania wniosków do 10.03.2017 r.  
 

 

 

.................................. 
podpis wnioskodawcy  


