Załącznik nr 1 do Regulaminu udzielania dotacji celowej ze środków budżetu miasta do zadań z zakresu demontażu, transportu i unieszkodliwienia odpadów zawierających azbest, powstałych przy likwidacji pokryć dachowych i elewacji z budynków mieszkalnych i gospodarczych położonych na terenie miasta Będzina
Będzin, dnia ...................................

Nr sprawy…………………………..
(wypełnia merytoryczny wydział)
W N I O S E K
o udzielenie dotacji celowej ze środków budżetu miasta Będzina do
demontażu, transportu i unieszkodliwienia odpadów zawierających azbest, powstałych przy likwidacji pokryć dachowych i elewacji z budynków mieszkalnych i gospodarczych położonych na terenie miasta Będzina
1.
Dane wnioskodawcy: 

a) Nazwa podmiotu*/ Wspólnoty mieszkaniowej* / spółdzielni mieszkaniowej* / kościoła lub innego związku wyznaniowego*…........................................................................................................

................................................................................................................................................................
NIP…....................................REGON................................................KRS............................................

b) Adres wnioskodawcy ........................................................................................................................

.........................................................................................................tel...................................................

c) Imię i nazwisko oraz funkcja osób upoważnionych do reprezentowania wnioskodawcy:

1. ............................................................................................................................................................

2. ............................................................................................................................................................

3. ............................................................................................................................................................

4. ............................................................................................................................................................

5. ............................................................................................................................................................
d) Nazwa banku i numer rachunku bankowego na który zostanie przekazana dotacja:

................................................................................................................................................................
_  _ 
 _  _  _  _
_  _  _  _
_  _  _  _ 
_  _  _  _
_  _  _  _ 
_  _  _  _ 
e) Osoby  wyznaczone do kontaktu w sprawie wniosku.

1. ..........................................................................................tel..............................................................

2. ..........................................................................................tel..............................................................
2. Adres, numer działki ewidencyjnej oraz numer obrębu ewidencyjnego występowania wyrobów zawierających azbest:  …....................................................................................................

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

…............................................................................................................................................................
3. Opis wyrobów zawierających azbest przeznaczonych do usunięcia:
Ilość wyrobów ….................................................... [m2] 
   ...................................................... [Mg]
Rodzaj zastosowanych płyt azbestowych: płyty płaskie/płyty faliste*
Wyroby zawierające azbest demontowane będą/zostały zdemontowane* z pokrycia dachowego/elewacji*  budynku mieszkalnego/budynku gospodarczego* 
4. Oświadczam, że w budynku, wymienionym w punkcie 2, z którego likwidowane będą wyroby zawierające azbest:
( zaznaczyć właściwą pozycję znakiem X)

   [image: image1.emf]

nie jest prowadzona działalność gospodarcza,

 


prowadzona jest działalność gospodarcza na powierzchni.............................................m2 stanowiącej.....................................% całkowitej powierzchni budynku,

znajdują się lokale mieszkalne, zajmowane przez osoby fizyczne z tytułu spółdzielczego lokatorskiego prawa do lokalu na powierzchni................................................m2 stanowiące.........................................................................% całkowitej powierzchni budynku. 
6.  Załączniki do wniosku :

1. Informacja o wyrobach zawierających azbest” określona w załączniku nr 3 do rozporządzenia Ministra Gospodarki z dnia 13 grudnia 2010r. w sprawie wymagań w zakresie wykorzystywania wyrobów zawierających azbest oraz wykorzystywania i oczyszczania instalacji lub urządzeń, w których były lub są wykorzystywane wyroby zawierające azbest. 
2. „Ocena stanu i możliwości bezpiecznego użytkowania wyrobów zawierających azbest" określoną 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.


3. Zgłoszenie zamiaru przystąpienia do wykonania robót budowlanych lub pozwolenie na budowę, wymianę elementów konstrukcyjnych dachu – w trybie przepisów Prawa budowlanego.


4. Oświadczenie o procentowym udziale lokali użytkowych w stosunku do całości budynku, którego dotyczy wniosek.


5. Oświadczenie osób upoważnionych do zaciągania zobowiązań finansowych w imieniu wnioskodawcy o zabezpieczeniu środków finansowych na zadania z zakresu demontażu transportu i unieszkodliwienia odpadów zawierających azbest. 

6. Oświadczenie, że oferta na wykonanie zadania została/zostanie wybrana zgodnie z zasadami uczciwej konkurencji, gwarantującymi jego wykonanie w sposób efektywny, oszczędny 
i terminowy oraz zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo zamówień publicznych w przypadku, gdy jest to wymagane.


7. Oświadczenie, że wydatki kwalifikowane podlegające dotacji ze środków budżetu miasta Będzina na realizację zadania nie są finansowane z innych źródeł.

8. Dokument potwierdzający powołanie Zarządu Wspólnoty (aktualna uchwała, akt notarialny itp.) lub dokument potwierdzający prawo do reprezentowania spółdzielni mieszkaniowej (aktualny odpis z Rejestru Przedsiębiorców Krajowego Rejestru Sądowego)lub dokument potwierdzający prawo do reprezentowania osoby prawnej kościoła lub innego związku wyznaniowego, lub dokument potwierdzający prawo do reprezentowania wnioskodawcy przez  osoby składające podpis na wniosku.


9. Dokument określający sposób zarządu nieruchomością objętą wnioskiem o udzielenie dotacji celowej (akt notarialny, w którym członkowie - właściciele wspólnoty mieszkaniowej określają sposób zarządu nieruchomością wspólną albo akty notarialne w oparciu, o które wyodrębnione zostało prawo własności poszczególnych lokali mieszkalnych, w których wskazano sposób zarządu nieruchomością wspólną, ewentualnie uchwałę członków - właścicieli wspólnoty mieszkaniowej o powołaniu zarządu wspólnoty o ile wcześniej nie rozstrzygnięto problematyki zarządu nieruchomością wspólną w formie aktu notarialnego.


10. W przypadku, gdy zarząd nieruchomością wspólną powierzono, w formie aktu notarialnego, osobie prawnej lub osobie fizycznej, należy przedłożyć aktualny odpis z Krajowego Rejestru Sądowego właściwego dla danej osoby prawnej, gdzie wskazany będzie sposób reprezentacji danej osoby prawnej oraz wymienione będą osoby uprawnione do reprezentacji osoby prawnej lub zaświadczenie wystawione przez właściwy urząd gminy, potwierdzające wpis do ewidencji działalności gospodarczej osoby fizycznej, której powierzono zarząd wspólnotą mieszkaniową.


11. Oświadczenie o braku zaległości  w podatkach i opłatach lokalnych na rzecz Miasta Będzina.

12. Harmonogram rzeczowo-finansowy przygotowany na podstawie kosztorysu, informacja o planowanej wysokości realizacji zadania


13. Kolorowe fotografie obiektów, z których demontowane będą wyroby zawierające azbest wraz z opisem zawierającym dokładny adres (dopuszczalne jest dostarczenie przedmiotowych fotografii w wersji elektronicznej). 







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









     Podpis wnioskodawcy
* niepotrzebne skreślić       
