
Załącznik do wniosku o rozliczenie dotacji

OŚWIADCZENIE WNIOSKODAWCY O ZAPRZESTANIU UŻYTKOWANIA/LIKWIDACJI 
ZBIORNIKA BEZODPŁYWOWEGO

Wnioskodawca/cy: 

Powiat: Gmina:
Kod:

Adres zamieszkania:
ulica: 

 Nr działki: 

Oświadczam/my,  że  w  ww.  budynku  zaprzestano  użytkowania/likwidacji  zbiornika

bezodpływowego

Płock, dnia …………………………..….……………………………. 

..................................................................
Czytelny/e podpis/y 
(w przypadku współwłasności 
podpisują wszyscy współwłaściciele) 


