Zalacznik nr 1

do uchwaty Nr XLVIII/397/2021
Rady Miasta Swinoujscie

z dnia 24 czerwca 2021 r.

WNIOSEK O PRZYZNANIE DODATKU MIESZKANIOWEGO

Dane wnioskodawcy

1. | Imie

Nazwisko

Numer PESEL lub numer dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢ wnioskodawcy

2. Adres zamieszkania

Miejscowos¢:

Kod pocztowy

Ulica:

Nr domu

Nr mieszkania

Pozostale dane

mieszkalny:

3. | Nazwa i adres zarzadcy budynku albo innej osoby uprawnionej do pobierania naleznosci za lokal

Tytul prawny do zajmowanego lokalu:

[0 najem

[J  podnajem

[0 inny tytul prawny

socjalnego

00  spoldzielcze prawo do lokalu (lokatorskie lub wlasnosciowe)
0  wlasnos¢ lokalu w spotdzielni mieszkaniowe;j

[0 wlasno$¢ innego lokalu mieszkalnego

[l wlasno$¢ domu jednorodzinnego

[0  wlasnos$¢ budynku wielorodzinnego, w ktéorym zajmuje lokal

[l bez tytulu prawnego, ale oczekujacy na dostarczenie przystugujacego lokalu zamiennego lub
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Powierzchnia uzytkowa lokalu:
5.
., _m*wtym
taczna powierzchnia pokoi i kuchni* ., m?
powierzchnia zajmowana przez wnioskodawce
w przypadku najmu lub podnajmu czesci lokalu ., m?
e * W przypadku przekroczenia powierzchni normatywnej o 30%, ale nie wigcej niz o 50% pod warunkiem, ze udzial powierzchni pokoi i
kuchni w powierzchni uzytkowej lokalu nie przekracza 60%
Liczba os6b niepetnosprawnych
poruszajacych sie na wozku inwalidzkim -
innych, ktorych niepelnosprawnos¢ wymaga zamieszkiwania w oddzielnym
7. | pokoju o
Informacje dotyczace technicznego wyposazenia lokalu mieszkalnego*
a) sposob ogrzewania lokalu: centralne ogrzewanie N 0
Tak  Nie
b) sposob ogrzewania wody: centralnie ciepta woda 0 0
Tak  Nie
¢) instalacja gazu przewodowego O U
Tak  Nie
g. | Liczba osob wehodzacych w sktad gospodarstwa domowego L
t.aczne dochody cztonkow gospodarstwa domowego ., ozt
9. | Laczna kwota wydatkéw na lokal mieszkalny za ostatni miesigc**’ P
Potwierdzenie informacji, o ktorych mowa w pkt 2-5, 7 i 9, przez zarzadce budynku lub inng osobe
10. uprawniong do pobierania naleznosci za lokal mieszkalny
podpis zarzadcy lub innej osoby uprawnionej do pobierania naleznosci

*) zaznacz wlasciwe
**) miesiac, w ktorym sklady jest wniosek — zalaczy¢ specyfikacje optat mieszkaniowych

Id: EIE3ABC0-4447-426B-ACF2-B5D29FF1B751. Podpisany

podpis wnioskodawcy podpis przyjmujacego

Strona 3



KLAUZULA INFORMACYJNA

W zwiazku z realizacja wymogow Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0s6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych ,,RODO”), informujemy o zasadach
przetwarzania Pani/Pana danych osobowych oraz o przyslugujacych Pani/Panu prawach z tym
zwigzanych z rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z27.04.2016 r. w sprawie
ochrony oso6b fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogolne rozporzadzenie o ochronie danych).

Informujemy, ze administratorem Pana/Pani danych osobowych w Urzedzie Miasta Swinoujsécie jest Prezydent
Miasta Swinoujscie, ul. Wojska Polskiego 1/5, 72-600 Swinoujscie.
W urzedzie zostal wyznaczony Inspektor Ochrony Danych, Pani Malgorzata Bielenis, z ktorym mozna si¢
kontaktowa¢ za pomocg adresu iod@um.swinoujscie.pl., tel. + 48 91 327 85 95 we wszystkich sprawach
dotyczacych przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych z ich przetwarzaniem.
Pana/Pani dane osobowe beda przetwarzane w celu niezbednym do prowadzenia postgpowan w sprawach
dodatku mieszkaniowego, zgodnie z ustawa o dodatkach mieszkaniowych oraz aktami wykonawczymi, a takze
innymi przepisami szczeg6Inymi.
W zwiagzku z przetwarzaniem danych w celach o ktérych mowa powyzej, odbiorcami Pana/Pani danych
osobowych moga by¢ organy wiladzy publicznej oraz podmioty wykonujace zadania publiczne lub dzialajace na
zlecenie organdw wiadzy publicznej, a takze w zakresie obstugi informatycznej dostarczonego oprogramowania
RATUSZ SI. Sp. z o.0.
Pana/Pani dane osobowe beda przechowywane w terminach okreslonych w przepisach powszechnie
obowiazujacego prawa zgodnie z obowigzuja w tym zakresie instrukcja kancelaryjna.
Przystuguje Panu/Pani prawo zadania/wniesienia:

a) dostepu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii;

b) sprostowania (poprawiania) swoich danych;

c) skargi do organu nadzorczego wlasciwego w sprawach ochrony danych osobowych.

Podanie przez Pana/Pania danych osobowych jest obowiazkowe w zakresie art. 7 ust. 1 ustawy o dodatkach
mieszkaniowych, w sytuacji gdy przestanke przetwarzania danych osobowych stanowi przepis prawa lub zawarta
miedzy stronami umowa, ich nie podanie moze skutkowa¢ wezwaniem do usuniecia brakow lub pozostawieniem
sprawy bez rozpatrzenia.

Nr telefonu wnioskodawcy

(data i podpis wnioskodawcy)
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Zalacznik Nr 2

do uchwaty Nr XLVIII/397/2021
Rady Miasta Swinoujscie
z dnia 24 czerwca 2021 r.

DEKLARACJA O DOCHODACH GOSPODARSTWA DOMOWEGO

ZA OIS oo

(trzech miesiecy kalendarzowych poprzedzajacych dzien zlozenia wniosku)

Miejsce pracy lub nauki i Wysokosé
zrédla dochodu/éw dochodow
1. | Wnioskodawca:
Imig ..o
Nazwisko .....ooviiiiiiiiiiii
Adres: - Swinoujscie
Ul
Data urodzenia: - -
2. | Cztonek gospodarstwa domowego:
IMiQ v
Nazwisko .....ovviiiiiiiiiii
Data urodzenia: - -
Stopien pokrewienstwa ......................
3. | Cztonek gospodarstwa domowego:
IMig ..o
Nazwisko .....ooviiiiiiiii
Data urodzenia: - -
Stopien pokrewienstwa ......................
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4. | Cztonek gospodarstwa domowego

Stopien pokrewienstwa ......................

5. | Cztonek gospodarstwa domowego

Stopien pokrewienstwa ......................

6. | Cztonek gospodarstwa domowego

Stopien pokrewienstwa ......................

SUMA DOCHODOW CZEONKOW GOSPODARSTWA DOMOWEGO

8. Wysoko$¢ sredniego miesiecznego dochodu na
jednego cztonka gospodarstwa domowego

(pkt 8 : 3 (ilos¢ miesiecy) : przez liczbe osdb w
gospodarstwie domowym)

Jestem $wiadomy/a odpowiedzialnos$ci karnej za zlozenie falszywego oswiadczenia.
Wyrazam zgode na przeprowadzenie wywiadu srodowiskowego™®

(podpis przyjmujacego deklaracje)

*) Niewyrazenie zgody na przeprowadzenie wywiadu $rodowiskowego stanowi podstawe do odmowy przyznania dodatku

mieszkaniowego.
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