Zalgcznik Nr 1

do Regulaminu wykonywania i finansowania przedsiewzigcia usuwania
wyrobow zawierajacych azbest z obiektow

budowlanych na terenie gmin Powiatu Kaliskiego w 2019 roku.

Zarzad Powiatu Kaliskiego

za posrednictwem

WNIOSEK
I. WYPELNIA WNIOSKODAWCA.

1. Dane wnioskodawcy:

Imie¢ i Nazwisko

Adres zamieszkania

Adres do korespondencji
(jesli jest inny od adresu
zamieszkania)

Nr telefonu

PESEL

NIP

Rodzaj prowadzonej | [ py NICZA [1 GOSPODARCZA
dzialalnosci
[1 POZAROLNICZA L[] BRAK

2. Dane wspolwlasciciela:

Imi¢ i Nazwisko

Adres zamieszkania

Adres do korespondencji
(jesli jest inny od adresu
zamieszkania)

Nr telefonu

PESEL

NIP

Rodzaj prowadzonej | 1 pyy NjcZA [] GOSPODARCZA
dzialalnosci
[l POZAROLNICZA [1] BRAK




II. OSWIADCZENIA

1.
1)

2)

3)

4)

5)

2.

Oswiadczenia WNIOSKODAWCY

Oswiadczam, ze posiadam prawo do dysponowania nieruchomoscig w formie:
[] AKT WELASNOSCI [] UMOWA DAROWIZNY
[] UMOWA KUPNA-SPRZEDAZY [ UMOWA DZIERZAWY

Oswiadczam, ze pomoc de minimis otrzymana w ciggu biezacego roku podatkowego
oraz  dwoch  poprzedzajacych  go  lat  podatkowych tj. w  okresie
od dnia 1 stycznia 2017 r. do dnia zlozenia wniosku o dofinansowanie
tl.dodnia ...oooviiii 2019 r. zgodnie z informacjg zatgczong do wniosku
wiynlosla Bealie: . .o s exeie o euro.

Jednoczesénie zobowigzuje¢ si¢ do przedstawienia informacji o pomocy de minimis
otrzymanej po dacie zlozenia wniosku, az do dnia przyznania pomocy w ramach
niniejszego przedsigwzigceia.

Oswiadczam, Zze w ciagu biezacego roku podatkowego oraz dwoch poprzedzajacych go
lat podatkowych tj. w okresie od dnia 1 stycznia 2017 r. do dnia zlozenia wniosku
o dofinansowanie tj. do dnia ............... 2019 r. - nie otrzymalem pomocy de minimis.
Oswiadczam, ze zapoznalam/em si¢ z trescig REGULAMINU wykonywania
i finansowania przedsigwzigcia usuwania wyrobéw zawierajacych azbest na
terenie gmin Powiatu Kaliskiego w 2019 roku i akceptuj¢ jego warunki.

Wyrazam dobrowolng zgod¢ na wykonanie przez przedsigbiorce wskazanego przez
Powiat Kaliski zakresu wnioskowanych prac oraz na prowadzenie przez upowaznione
osoby kontroli prawidtowosci ich wykonania.

( miejscowosc, data) (podpis wiasciciela/zarzadey nieruchomosci)

Oswiadczenia WSPOEWLASCICIELA NIERUCHOMOSCI

Jako wspolwlasciciel nieruchomosci wymienionej w niniejszym wniosku wyrazam zgode
na wykonanie prac zwigzanych z usunigciem wyrobow zawierajacych azbest.

( miejscowos¢, data) (podpis wspotwlasciciela nieruchomosci)



III. LOKALIZACJA I RODZAJ ODPADOW

1. Lokalizacja wyrobow zawierajacych azbest, ktorych dotyczy wniosek (doktadny adres lub

nr ewidencyjny dzialki i miejscowosc)

2. Rodzaj i iloé¢ wyrobow zawierajgcych azbest do usunigcia z nieruchomoscei.

o Szacunkowa masa 1 szt. plyty falistej cementowo-azbestowej wynosi - 17 kg (0,017 Mg)
o Szacunkowa masa Iszt. plyty plaskiej cementowo-azbestowej wynosi - 11 kg (0,011 Mg)

Rodzaj budynku, z ktorego
pochodzi odpad azbestowy

Plyta falista
- ilosé

Plyta plaska
- ilosé

Laczna ilos¢ odpadow
w tonach (Mg)
(ilos¢ plyt x masa 1 szt.)

Budynek mieszkalny

Budynek garazowy, niezwigzany
z prowadzeniem dziatalnosci

Budynek gospodarczy zwigzany
z dzialalnoscig rolnicza

Budynek garazowy zwigzany
z dziatalnoscig rolnicza

Obiekt matej architektury stuzacy
utrzymaniu porzadku

Budynek zwigzany z prowadzeniem
dziatalnosci gospodarczej

Budynek rekreacji indywidualnej

Inny budynek

IV. WYPELNIA GMINA.

(na podstawie przeprowadzonej inwentaryzacji wniosek

zaopiniowano: pozytywnie/negatywnie)

(data i podpis Kierownika jednostki)




Zalacznik do rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 11 czerwca 2010 r. w sprawie
informacji skladanych przez podmioty ubiegajace si¢ o pomoc de minimis
w rolnictwie lub rybolowstwie (Dz. U. z 2010 r. Nr 121, poz. 810).

FORMULARZ INFORMACJI PRZEDSTAWIANYCH PRZEZ WNIOSKODAWCE

1) Imig i nazwisko albo firma wnioskodawcy

2) Miejsce zamieszkania i adres albo siedziba i adres wnioskodawcy

3) Rodzaj prowadzonej dziatalnodci, w zwigzku z kt6ra ubiega si¢ o pomoc*):

e dzialalnos¢ w rolnictwie
e dzialalnos¢ w rybolowstwie

4) Informacja o otrzymanej pomocy publicznej w odniesieniu do tych samych kosztow
kwalifikujacych si¢ do objecia pomoca, na ktorych pokrycie ma by¢ udzielona pomoc de
minimis w rolnictwie lub ryboldwstwie

Lp. Dzien udzielenia Podstawa Warto$¢ Forma pomocy® Przeznaczenie
pomocy" prawna?) pomocy? pomocy”

Objasnienia:

" Dzien udzielenia pomocy - poda¢ dzien udzielenia pomocy wynikajacy z decyzji lub umowy.

2 Podstawa prawna - poda¢ tytut aktu prawnego stanowigcego podstawe do udzielenia pomocy.

3 Wartoéé otrzymanej pomocy - podaé warto$¢ pomocy jako ekwiwalent dotacji brutto okreslony w decyzji lub
umowie.

49 Forma pomocy - wpisaé forme otrzymanej pomocy, tj. dotacja, doplaty do oprocentowania kredytdw,
zwolnienie lub umorzenie z podatku lub oplat, refundacje w calosci lub w czgsci, lub inne.

3 Przeznaczenie otrzymanej pomocy - wskazaé, czy koszty, ktore zostaly objete pomoca, dotycza inwestycji w
gospodarstwie rolnym lub w ryboloéwstwie czy dzialalnosci biezacej.

Dane osoby upowaznionej do podpisania informacji:

( imig i nazwisko) (data i podpis Wnioskodawcy)

) Niepotrzebne skreslié



INFORMACJIE DOTYCZACE PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH

Administrator danych osobowych
Administratorem Panstwa danych osobowych bedzie Starosta Kaliski z siedzibg w Kaliszu przy pl. S'wic;tego
Jozefa 5, 62-800 Kalisz, nr tel. (62) 5014301, email: starosta@powiat.kalisz.pl.

Inspektor ochrony danych
Z Inspektorem mozna si¢ kontaktowac telefonicznie: (62) 5014207 lub przez e-maila: iod@powiat.kalisz.pl.

Cele przetwarzania Panstwa danych oraz podstawa prawna

Bedziemy przetwarza¢ Panstwa dane osobowe w celu realizacji przedsigwzigcia usuwania wyrobow
zawierajagcych azbest z obiektéw budowlanych na terenie gmin Powiatu Kaliskiego w 2019 roku. Podstawg
prawng ich przetwarzania jest realizacja obowigzku prawnego cigzacego na administratorze
(art. 6 ust. 1 lit. c RODO¥*).

Odbiorcy danych osobowych

Odbiorcami, do ktérych mogg by¢ przekazane Panstwa dane osobowe bgda organy wladzy publiczne;j,
podmioty wykonujace zadania publiczne na podstawie przepiséw prawa oraz podmioty uprawnione do
obstugi dorgczen oraz podmioty, z ktéorymi Administrator zawarl umowe lub porozumienie na korzystanie
z udostgpnianych przez nie systemoéw informatycznych.

Okres przechowywania danych

Bedziemy przechowywac Panstwa dane osobowe przez okres wynikajacy z przepisow kancelaryjno-
archiwalnych tj. Rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 18 stycznia 2011r. w sprawie instrukcji
kancelaryjnej, jednolitych rzeczowych wykazow akt oraz instrukcjiw sprawie organizacji i zakresu dziatania
archiwow zaktadowych.

Prawa oséb, ktérych dane dotyeza
Na zasadach okreslonych przepisami RODO przystuguje Panstwu:

1) prawo dostgpu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii,

2) prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych, jesli sa bledne lub nieaktualne,

3) prawo do usunigcia danych osobowych, w sytuacji, gdy przetwarzanie danych nie nastgpuje w celu
wywigzania si¢ z obowiazku wynikajacego z przepisu prawa lub w ramach sprawowania wladzy
publicznej,

4) prawo do ograniczenia lub wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych, przy czym przepisy
odrgbne moga wylgezyé mozliwosé skorzystania z tego prawa,

5) prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych (na adres Urzedu
Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa), jezeli uznaja Panstwo,
ze przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy RODO.

Informacja o wymogu podania danych

Podanie przez Panstwa danych osobowych jest dobrowolne, jednakze niezbedne w celu realizacji
przedsigwzigcia usuwania wyrobow zawierajgcych azbest z obiektow budowlanych na terenie gmin Powiatu
Kaliskiego w 2019 roku. Konsekwencja ich niepodania bedzie brak mozliwosci zakwalifikowania Panstwa

wniosku do w/w przedsigwzigcia.

* RODO - Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r.
w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych iw sprawie
swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. Urz. UE L 119z 04.05.2016,
str. 1).



