PROTOKÓŁ NR …..        

Komisji gminnej/powiatowej/samorządu województwa do spraw szacowania strat powstałych w wyniku zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej w infrastrukturze komunalnej powołanej przez wójta (burmistrza, prezydenta miasta)/zarząd powiatu/zarząd województwa Zarządzeniem Nr ………............… z dnia ………..…………….…. 20…. r.

W dniu ……………… 20…. r. Komisja w składzie:

1) ……………………………….. – …………………………………………………………………….
2) ……………………………….. – ….…………………………………………………………………
przeprowadziła szacowanie strat na terenie  ……………………………………………………..……...

                                                                                                                               nazwa jednostki samorządu terytorialnego
Komisja po dokonaniu wizytacji w terenie stwierdziła, że w dniu/okresie od ………… do ……..……. wystąpiła klęska żywiołowa, w postaci
):

· intensywne opady atmosferyczne: deszcz □, grad □
· powódź □
· ruchy masowe ziemi □
· ……………….……
 □
która spowodowała powstanie strat w następującej infrastrukturze komunalnej:
	Lp.
	Rodzaj infrastruktury komunalnej
	[szt.]
	[km]
	Szacunkowa wartość strat [zł]

	1
	Drogi 
	X
	
	

	2
	Mosty
	
	X
	

	3
	Przepusty
	
	X
	

	4
	Kładki
	
	X
	

	5
	Obiekty, urządzenia sieci kanalizacyjnej 
	
	X
	

	6
	Sieć kanalizacji sanitarnej
	X
	
	

	7
	Sieć kanalizacji deszczowej
	X
	
	

	8
	Obiekty, urządzenia sieci wodociągowej
	
	X
	

	9
	Sieć wodociągowa
	X
	
	

	10
	Stacje uzdatniania wody, ujęcia wody pitnej
	
	X
	

	11
	Oczyszczalnie ścieków
	
	X
	

	12
	Wysypiska śmieci, spalarnie odpadów
	
	X
	

	13
	Cmentarze komunalne
	
	X
	

	14
	Szkoły podstawowe, średnie
	
	X
	

	15
	Placówki oświatowo-wychowawcze
	
	X
	

	16
	Szpitale, placówki służby zdrowia
	
	X
	

	17
	Domy pomocy społecznej
	
	X
	

	18
	Budynki mieszkalne komunalne
	
	X
	

	19
	Obiekty sportowe
	
	X
	

	20
	Obiekty turystyczne
	
	X
	

	21
	Placówki kultury
	
	X
	

	22
	Inne obiekty infrastruktury komunalnej
	
	X
	

	23
	Osuwiska

	
	X
	X

	RAZEM
	X
	X
	


Dodatkowe informacje:

1) Dochody własne za 20… rok
)  – ……………………..………...….. zł

2) Udział strat w dochodach własnych – ……………..…………..…… %

3) Udział strat w dochodach własnych w wyniku powodzi - …….…… %

4) Inne informacje ………………………………………………………………………………………..
Komisja po dokonaniu wizytacji w terenie stwierdziła, że klęska żywiołowa w postaci powodzi w rozumieniu art. 16 pkt 43 ustawy z dnia 20 lipca 2017 r. Prawo wodne spowodowała powstanie strat w następującej infrastrukturze komunalnej:

1) Załącznik Nr …   ……………………., poz. ……….
                                        nazwa załącznika
2) Załącznik Nr …   ……………………., poz. ……….
                                        nazwa załącznika
3) Załącznik Nr …   ……………………., poz. ……….
                                        nazwa załącznika
Załączniki do protokołu
):
1) Załącznik Nr …   ……………………….
                                         nazwa załącznika
2) Załącznik Nr …   ……………………….

                                         nazwa załącznika
3) Załącznik Nr …   ……………………….

                                         nazwa załącznika
4) ………………………………………….. (np. Karta Rejestracyjna Terenu, na którym występują ruchy masowe ziemi)
5) Dokumentacja fotograficzna
Protokół sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach.

Podpisy członków Komisji:
1) ...............................................................
2) ..............................................................
Oświadczam, że obiekty wymienione w niniejszym protokole stanowią
): mienie komunalne gminy □, mienie powiatu □, mienie samorządu województwa □.

	.........................................................................
podpis i pieczątka

skarbnika/głównego księgowego

lub osoby upoważnionej
	........................................................................
podpis i pieczątka

wójta/burmistrza/prezydenta miasta,

starosty powiatu/marszałka województwa 

lub osoby upoważnionej


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

               miejscowość, data

Załącznik Nr 1

DROGI

	Lp.
	Numer drogi
	Nazwa drogi

(zgodna z Uchwałą Zarządu Województwa Małopolskiego)
	Numer działki ewidencyjnej
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Odcinek drogi
	Zakres drogi
	Zakres i rodzaj uszkodzeń 
(np. rodzaj nawierzchni, podbudowy, pobocza, itp.)

+ odwodnienie
	Szacunkowa

wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej 
(Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	od km

0+000
	do km

0+000
	km

0,000
	
	
	

	
	
	
	
	
	odcinek odwodnienia 
(L-lewy; P-prawy)
	Zakres odwodnienia
	
	
	

	
	
	
	
	
	od km

0+000
	do km

0+000
	km

0,000
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM
	droga
	
	
	
	

	
	odwodnienie
	
	
	
	


Podpisy ...........................................................
Załącznik Nr 2

MOSTY

	Lp.
	Numer drogi

	Nazwa drogi

(zgodna z Uchwałą Zarządu Województwa Małopolskiego)
	Numer działki ewidencyjnej (drogowej)
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Kilometraż obiektu

(środek obiektu)
	Rodzaj obiektu 
(most np. betonowy, drewniany itp.)

Nazwa cieku

	Zakres i rodzaj uszkodzeń 
(np. przyczółek lewo/prawo-stronny od górnej-dolnej wody, filar środkowy, płyta nośna, umocnienie przyczółków na dł. …, dojazdy do mostu na dł. …, itp.)
	Szacunkowa

wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej 
(Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM


	
	


Podpisy ...........................................................
Załącznik Nr 3

PRZEPUSTY

	Lp.
	Numer drogi
	Nazwa drogi

(zgodna z Uchwałą Zarządu Województwa Małopolskiego)
	Numer działki ewidencyjnej (drogowej)

	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Kilometraż obiektu

(środek obiektu) 

	Rodzaj obiektu
 (przepust np. ramowy, rurowy ø …, itp.)

Nazwa cieku
	Zakres i rodzaj uszkodzeń (np. kręgi, wlot, wylot, umocnienie na dł. …, itp.)
	Szacunkowa

wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej 
(Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM


	
	


Podpisy ...........................................................
Załącznik Nr 4

KŁADKI

	Lp.
	Numer drogi
	Nazwa drogi

(zgodna z Uchwałą Zarządu Województwa Małopolskiego
	Numer działki ewidencyjnej (drogowej)

	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Kilometraż obiektu

(środek obiektu)

	Rodzaj obiektu 
(kładka np. betonowa, drewniana, itp.  
Nazwa cieku


	Zakres i rodzaj uszkodzeń 
(np. przyczółek lewo/prawo-stronny, od górnej, dolnej wody, płyta nośna, umocnienie przyczółków na dł. …, dojazdy na dł. .. itp.)
	Szacunkowa

wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej
 (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM


	
	


Podpisy ...........................................................
Załącznik Nr 5
OBIEKTY, URZĄDZENIA SIECI KANALIZACYJNEJ

	Lp.
	Rodzaj obiektu/urządzenia, 
lokalizacja obiektu/urządzenia
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Ilość 
[szt.]
	Zakres i rodzaj uszkodzeń 
(opis)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM

	
	
	
	


Podpisy ...........................................................
Załącznik Nr 6
SIEĆ KANALIZACJI SANITARNEJ

	Lp.
	Lokalizacja sieci

	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Długość uszkodzonego odcinka sieci 

[km]
	Zakres i rodzaj uszkodzeń 
(opis)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM


	
	
	
	
	


Podpisy ...........................................................

Załącznik Nr 7

SIEĆ KANALIZACJI DESZCZOWEJ

	Lp.
	Lokalizacja sieci

	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Długość uszkodzonego odcinka sieci 
[km]
	Zakres i rodzaj uszkodzeń 
(opis)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM
	
	
	
	
	


Podpisy ...........................................................
Załącznik Nr 8
OBIEKTY, URZĄDZENIA SIECI WODOCIAGOWEJ

	Lp.


	Rodzaj obiektu/urządzenia, 
lokalizacja obiektu/urządzenia
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Ilość 
[szt.]
	Zakres i rodzaj uszkodzeń 
(opis)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM


	
	
	
	
	


Podpisy ...........................................................

Załącznik Nr 9
SIEĆ WODOCIĄGOWA

	Lp.
	Lokalizacja sieci
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Długość uszkodzonego odcinka sieci

[km]
	Zakres i rodzaj uszkodzeń 
(opis)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM


	
	
	
	
	


Podpisy ...........................................................

Załącznik Nr 10
STACJE UZDATNIANIA WODY, UJĘCIA WODY

	Lp.


	Rodzaj obiektu, 
lokalizacja obiektu
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Ilość
[szt.]
	Zakres i rodzaj uszkodzeń 
(opis)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM


	
	
	
	
	


Podpisy ...........................................................
Załącznik Nr 11
OCZYSZCZALNIE ŚCIEKÓW

	Lp.


	Nazwa obiektu, 
lokalizacja obiektu
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Zakres i rodzaj uszkodzeń 
(opis)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM


	
	


Podpisy ...........................................................

Załącznik Nr 12
WYSYPISKA ŚMIECI, SPALARNIE ODPADÓW

	Lp.


	Nazwa obiektu, 

lokalizacja obiektu
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Ilość

[ha]
	Zakres i rodzaj uszkodzeń 
(opis)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM
	
	
	
	


Podpisy ...........................................................

Załącznik Nr 13
CMENTARZE KOMUNALNE
	Lp.


	Nazwa obiektu, 

lokalizacja obiektu
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Zakres i rodzaj uszkodzeń 
(opis)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM


	
	


Podpisy ...........................................................
Załącznik Nr 14

SZKOŁY PODSTAWOWE, ŚREDNIE

	Lp.


	Nazwa obiektu, 

adres obiektu
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Zakres i rodzaj uszkodzeń

(opis np. uszkodzone ściany …. m2, podłoga typu … m2, okna … szt., drzwi … szt., itp.)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM
	
	


Podpisy ...........................................................

Załącznik Nr 15
PLACÓWKI OŚWIATOWO – WYCHOWAWCZE

	Lp.


	Nazwa obiektu, 
adres obiektu
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Zakres i rodzaj uszkodzeń 
(opis np. uszkodzone ściany  … m2, podłoga typu … m2, okna …  szt., drzwi …  szt., itp.)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM
	
	


Podpisy ...........................................................

Załącznik Nr 16
SZPITALE I PLACÓWKI SŁUŻBY ZDROWIA

	Lp.


	Nazwa obiektu, 
adres obiektu
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Zakres i rodzaj uszkodzeń 

(opis np. uszkodzone ściany … m2, podłoga typu … m2, okna … szt., drzwi … szt., itp.)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM
	
	


Podpisy ...........................................................

Załącznik Nr 17
DOMY POMOCY SPOŁECZNEJ

	Lp.


	Nazwa obiektu, 
adres obiektu
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Zakres i rodzaj uszkodzeń 
(opis np. uszkodzone ściany  … m2, podłoga typu … m2, okna … szt., drzwi szt., itp.)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM
	
	


Podpisy ...........................................................
Załącznik Nr 18

BUDYNKI MIESZKALNE KOMUNALNE
	Lp.


	Rodzaj obiektu, 
adres obiektu
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Zakres i rodzaj uszkodzeń 
(opis np. uszkodzone ściany  … m2, podłoga typu … m2, okna … szt., drzwi szt., itp.)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM
	
	


Podpisy ...........................................................

Załącznik Nr 19
OBIEKTY SPORTOWE

	Lp.


	Nazwa obiektu, 
adres obiektu
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Zakres i rodzaj uszkodzeń 

(opis)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM


	
	


Podpisy ...........................................................
Załącznik Nr 20
OBIEKTY TURYSTYCZNE
	Lp.


	Nazwa obiektu, 
adres obiektu
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Zakres i rodzaj uszkodzeń

(opis)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM
	
	


Podpisy ...........................................................

Załącznik Nr 21
PLACÓWKI KULTURY

	Lp.


	Nazwa obiektu, 
adres obiektu
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Zakres i rodzaj uszkodzeń

(opis)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM
	
	


Podpisy ...........................................................

Załącznik Nr 22
INNE OBIEKTY INFRASTRUKTURY KOMUNALNEJ
	Lp.


	Rodzaj obiektu, 

lokalizacja obiektu
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Zakres i rodzaj uszkodzeń 
(opis)
	Szacunkowa wartość strat

[zł]
	Obiekt ubezpieczony od zdarzeń noszących znamiona klęski żywiołowej (Tak/Nie)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	RAZEM
	


Podpisy ...........................................................
Załącznik Nr 23
OSUWISKA

	Lp.


	Karta Rejestracyjna Terenu, na którym występują ruchy masowe ziemi
(numer i data opracowania)
	Miejscowość

(poprawna nazwa urzędowa, w przypadku powiatu podać również gminę, w przypadku samorządu województwa podać również gminę i powiat)
	Numer działki ewidencyjnej
	Zakres i rodzaj uszkodzeń
(opis, zakres)


	Numer, nazwa Załącznika i numer pozycji protokołu, w których ujęta jest uszkodzona infrastruktura komunalna 


	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Podpisy ...........................................................
Dokumentacja fotograficzna:
	ZAŁĄCZNIK NR …, poz. …
	ZAŁĄCZNIK NR …, poz. …

	
	

	ZAŁĄCZNIK NR …, poz. …
	ZAŁĄCZNIK NR …, poz. …

	
	


� właściwe zaznaczyć ,,x”


� wpisać nazwę klęski żywiołowej


� 1 szt. osuwiska = 1 osuwisko (1 numer rejestracyjny osuwiska)


� dotyczy roku bezpośrednio poprzedzającego rok wystąpienia strat, zgodnie z danymi przekazanymi do Regionalnej Izby Obrachunkowej w Krakowie


� wpisać załącznik, który jest załączany do protokołu


� właściwe zaznaczyć ,,x”





