………………………….

miejscowość, data

…………………………………………

Imię i Nazwisko

…………………………………………

………………………………………...

     adres 

………………………………………..

             telefon kontaktowy
Burmistrz Miasta i Gminy Gołańcz
ul. dr. P. Kowalika 2
62 – 130 Gołańcz
WNIOSEK

o udzielenie dotacji celowej z budżetu Miasta i Gminy Gołańcz na pokrycie części kosztów 
zakupu przydomowej oczyszczalni ścieków.
Proszę o udzielenie dotacji na pokrycie części kosztów zakupu przydomowej oczyszczalni ścieków: 

1. Adres nieruchomości i numer geodezyjny działki …………………………………………………..

2. Tytuł prawny do władania nieruchomością:…………………………………………………………
3. Rodzaj montowanej oczyszczalni: ………………………………………………………………….
……………………………………………………………………………………………………………
4. Wstępny orientacyjny koszt zakupu urządzenia …...……………………………..............................
5. Nazwa banku i numer konta, na które ma być przekazana dotacja……….. ……………… .……….    ………………………………………………………………………………………………………..

6. Nr dowodu osobistego …………………………………  wydanego przez ………………………..
……………………………………………………………………………………………………….

PESEL ……………………………………. NIP……………………………………………………
Załączniki: 

1. Kopia decyzji o warunkach zabudowy uzyskanej od Burmistrza Miasta i Gminy Gołańcz lub wypis z miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego;  
2. Kopia zgłoszenia do Starostwa Powiatowego w Wągrowcu, o zamiarze przystąpienia do wykonania robót budowlanych dot. budowy przydomowej oczyszczalni o wydajności do 7,5 m3 na dobę;

3. Kopia pozwolenia na budowę, w przypadku budowy oczyszczalni o wydajności powyżej 7,5 m3 na dobę; 

4. Kopia pozwolenia wodno – prawnego uzyskanego od Starosty Wągrowieckiego dot. oczyszczalni powyżej 5m3/dobę oraz oczyszczalni, z której oczyszczone ścieki odprowadzane są poza grunt stanowiący własność wnioskodawcy;
5. Kopia zgłoszenia eksploatacji organowi ochrony środowiska tj. Burmistrzowi Miasta i Gminy Gołańcz, dot. oczyszczalni o przepustowości poniżej 5,0m3/dobę; 
6. Oświadczenie współwłaścicieli nieruchomości o wyrażeniu zgody na zainstalowanie przydomowej oczyszczalni ścieków.

……………………………..

podpis wnioskodawcy

