ДО                                                                                                                   2667                                                                                                          
КМЕТА НА
ОБЩИНА БОБОВ ДОЛ
З А Я В Л Е Н И Е

Одобряване на план за управление на строителните отпадъци и/или план за безопасност и здраве
от……………………………………………………………………………………………ЕГН/ЕИК………......……………

адрес…………………………………………………………………………………………………………………………………

тел. ………………………………………………………………………  e-mail: ……………………………………………

1) Моля  да ми/ни бъде одобрен

( точка 1. План за управление на строителните отпадъци

( точка 2. План за безопасност и здраве  за обект:

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

(вписва се наименованието на строежа /обекта според инвестиционния проект)                                 

на адрес: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………

за строежа има одобрен инвестиционен проект: ……………………………………………………………………................................................................

и разрешение за строеж:  ………………………………………………………………………………………..................…………………………………..

Приложения:


По точка 1.
1.Копие от разрешение за строеж (влязло в сила) и/или одобрен План за безопасност и здраве     (при разрушаване на обекти на техническата инфраструктура и благоустрояването);

2.Копие на ситуация от одобрен инвестиционен проект от главния архитект на Община Брезник;

3.Копие на договор за изграждане на обект, общинска собственост (когато е приложимо);

4.Част „План за управление на строителните отпадъци” – 2 екземпляра;

5.Копие от договор с фирма, с приложен лиценз за извършване на превоз на товари, както и регистрационен документ за дейности с отпадъци (транспортиране).

По точка2.

1. Копие от договор за изграждане на обект

2. Част : План за безопасност и здраве - 2 екземпляра

3. Част: Временна организация за безопасност на движението - 2 екземпляра (когато е приложимо)

Във връзка с издаването на документа съм/сме съгласен/ни да се ползват личните ми/ни данни.

Дата..................................                                                  Подпис:……………………….
