
 

 

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

imię i nazwisko                                                               miejscowość, dnia 

 

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

adres  

 

O ŚW I A D C Z E N I E  

 

Oświadczam, że wyrażam zgodę na realizację zadania polegającego na demontażu, transporcie 

i utylizacji/ transporcie i utylizacji azbestu z terenu nieruchomości położonej na dz. nr ………………. 

w miejscowości …………………………………………………, stanowiącej moją współwłasność.  

 

 

 

 

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

czytelny podpis 

 


