Zatgcznik do zarzadzenia Nr 55
Woéjta Gminy Minsk Mazowiecki
z dnia 19 lipca 2021 r.

Miejscowos¢, dnia ...............

(telefon)

WNIOSEK O PRZYDZIAL MIESZKANIA

A. Dane o Wnioskodawcy i osobach, ktére zamieszkaja wspolnie z Wnioskodawceg
(wypetnia Wnioskodawca)

Prosze o przydziat mieszkania (komunalnego, socjalnego*) dla 0sob nizej wymienionych.

Lp. Imi¢ i nazwisko  [Data urodzenia Stopien Zrédto utrzymania
pokrewienstwa do )
wnioskodawcy Przecx@tne'
wynagrodzenie z
ostatnich 3 miesigcy
1. wnioskodawca
2.
35
4.
5.
6.
7.
8.
Inne dochody state 0s6b wymienionych powyzej wynosza ..............c.cooeunnne zh.
Dochody razem: .................... zt, z czego na jednego cztonka rodziny przypada .................. zt.

* niepotrzebne skresli¢




Uzasadnienie sktadanego wniosku (w uzasadnieniu nalezy wskaza¢ m.in. sytuacj¢ mieszkaniowg,
rodzinna np. separacja, wyrok sadu orzekajacy rozwoéd, eksmisje, stan zdrowia wnioskodawcy i
jego czlonkoéw rodziny, itp.):



B. Warunki mieszkaniowe:

1. Nazwa, adres Wlasciciela domu/Administracji
2. Adres zajmowanego lokalu przez Wnioskodawce:

3. Osoby zamieszkale dotychczas z wnioskodawca:

4. Whnioskodawca (zaznaczy¢ wlasciwg odpowiedz):
1jest najemca lokalu
7 jest whascicielem lokalu
1 jest posiadaczem spotdzielczego lokatorskiego prawa do lokalu
" jest posiadaczem wiasnosciowego prawa do lokalu
7 posiada inny tytut prawny (podac jaki): ... ... e e e e
| nie posiada tytutu prawnego:
a) wypowiedziana umowa najmu (data wypowiedzenia) ........coceeeveieirirenienee e
b) wyrok sadu orzekajacy eksmisj¢ bez prawa/z prawem* do lokalu socjalnego dla ....... 0s6b

1 jest wspotlokatorem zamieszkujacym w w/w lokalu o charakterze (np. cztonka rodziny,
KON A, TR trovoers < 2T 2 v o 2 YNSRI T« o oIS AT+« o+ TGRS « SFIFI IR siviits stlscscesl s aial Ao e
jest osobg bezdomna
5. Zajmowane obecnie mieszkanie jest lokalem:
stuzbowym, spotdzielezym, fokatorskim, wiasnosciowym, komunalnym, socjalnym, innym*

Mieszkanie potozone jest w budynku: mieszkalnym, niemieszkalnym*, przeznaczonym do
rozbidrki (z uwagi na stan zagrozenia, pod inwestycje*)

Mieszkanie sktada si¢ z kuchni i .............. pokoi o powicrzchni:
kuchnia ............. m’ [ pokdj v m’
[l pokdj ..ovenennt. m’ L pokdj oo m
IV pokdj ..ooooeinin. m’ V pokdj oo, m’
tLaczna powierzchnia pokoi ..................... , powierzchnia uzytkowa lokalu .................. ..
Lokal znajduje si¢ na (zaznaczy¢ wiasciwa odpowiedz):
parterze 0 pietrze, ktorym .......

i uzywany jest:

| samodzielnie 1 wspdlnie

* niepotrzebne skresli¢



Lokal wyposazony jest w (wlasciwe zaznaczy<¢):

[J instalacje wodng ]
7 instalacje kanalizacyjna
instalacje gazowg
centralne ogrzewanie

piec

ciepta wode
tazienke (samodzielna/wspolna*)
WC (samodzielne/wspdlne*)

kuchni¢ (samodzielna/wspolng*)

Okres zamieszKania JeSt NASTEPUJACY: «..uvtertnirtitit ittt vttt et ceter et ere et

(podpis wnioskodawcy)

Potwierdzam zgodnos¢ danych dotyczacych warunkéw zamieszkania wnioskodawcy

ubiegajacego si¢ o przydziat mieszkania.

(podpis Administratora/Wtasciciela domu)

C. Osoby mieszkajace w lokalu wspélnie z Wnioskodawea (wypehia Wnioskodawca):

W lokalunr...... sprzyul. oo , W MIEJSCOWOSCT .venviiiiiiieienn, mieszkaja:

Stopien pokrewienstwa

Lp. Imi¢ 1 nazwisko Torwnioskedawey

Stan cywilny Data urodzenia

1. wnioskodawca




Oswiadczenie Wnioskodawcy

W zwiazku z ubieganiem si¢ o przydziat lokalu mieszkalnego z zasobu
mieszkaniowego Gminy Minsk Mazowiecki oswiadczam, ze:

1. w przypadku umieszczenia mnie na projekcie listy 0osob zakwalifikowanych
do zawarcia umow najmu lokali mieszkalnych w tym lokali socjalnych oraz
liscie o0sob zakwalifikowanych do zawarcia umoéw  najmu  lokali
mieszkalnych w tym lokali socjalnych, wyrazam zgod¢ na podante do
wiadomosci publicznej danych osobowych zamieszczanych na listach;

2. o$wiadczam, ze dane zawarte we wniosku s3g zgodne z prawda. Jestem

swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia;
niezwlocznie poinformuj¢ o kazdej zmianie danych zawartych we wniosku

wyrazam zgode/nie wyrazam zgody* na ogledziny lokalu mieszkalnego, w
ktorym mieszkam przez cztonkow Komisji Mieszkaniowej.

(podpis)

Zataczniki do wniosku:

1. Deklaracja wnioskodawcy i innych osob, ktore zamieszkaja wspolnie z wnioskodawca,
o osiagnigtych dochodach (np. z tytutu pracy, emerytury, renty inwalidzkiej, renty
socjalnej, zasitkow rodzinnych, statych zasitkéw z pomocy spotecznej, alimentdw,
zaliczki alimentacyjnej, prowadzenia gospodarstwa rolnego, zasitku dla bezrobotnych,
inne).

2. Oswiadczenie majatkowe.



KLAUZULA INFORMACYJNA
O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH

W zwigzku z realizacja wymogoéw Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych iw sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogblne rozporzadzenie o ochronie danych) informuje o zasadach przetwarzania Pani/Pana
danych osobowych:

1) Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Wojt Gminy Minsk Mazowiecki
z siedziba w Urzedzie Gminy Minsk Mazowiecki przy ul. Chelmonskiego 14,
tel. (25) 756 25 00.

2) Z Inspektorem Ochrony Danych (zwanym dalej ,,JOD”) wyznaczonym przez Administratora moze

si¢ Pani/Pan kontaktowac¢ w nastepujacy sposob:

a) pocztg tradycyjng na adres: Inspektor Ochrony Danych, ul. Chetmonskiego 14, 05-300 Minsk

MazowiecKki,

b) poczta elektroniczna na adres e-mail: iod@minskmazowiecki.pl

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane s3 na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO,
tj. przetwarzanie jest niezbedne do wypelnienia obowigzku prawnego ciazacego
na Administratorze w zwigzku z art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990r. 0 samorzadzie gminnym
(Dz. U. z2020r., poz. 713).

4) Posiada Pani/Pan prawo do:

e 73dania od Administratora dostepu do swoich danych osobowych, w tym prawo
do uzyskania kopii tych danych, oraz prawo do sprostowania tych danych,
e whniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, usunigcia lub ograniczenia przetwarzania danych
osobowych,
e przenoszenia danych w przypadku gdy tacznie spetnione sa nastgpujace przestanki:
o przetwarzanie danych odbywa si¢ na podstawie umowy zawartej z osoba, ktdrej dane
dotycza lub na podstawie zgody wyrazonej przez ta osobe.
o przetwarzanie odbywa si¢ w sposob zautomatyzowany.
e cofniecia zgody na przetwarzanie danych osobowych w dowolnym momencie, jezeli
przetwarzanie danych odbywa si¢ na podstawie zgody osoby na przetwarzanie danych osobowych
w  jednym lub w wigkszej liczbie okreslonych celow, bez wplywu
na zgodnos¢ z prawem przetwarzania, ktorego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnigciem.
e wniesienia skargi do organu nadzorczego w przypadku powzigcia  informacji
o niezgodnym z prawem przetwarzaniu danych osobowych przez Administratora.

5) W sytuacji, gdy przetwarzanie danych osobowych odbywa si¢ na podstawie zgody osoby, ktorej
dane dotycza, podanie prze Panig/Pana danych osobowych Administratorowi ma charakter
dobrowolny.

6) Podanie przez Pania/Pana  danych  osobowych jest obowiazkowe, w  sytuacji
gdy przestanke przetwarzania danych osobowych stanowi przepis prawa lub zawarta migdzy
stronami umowa.

7) Pani/Pana dane osobowe nie podlegaja zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji,
w tym profilowaniu,

8) Pani/Pana dane osobowe bgda przechowywane przez czas okreslony w Rozporzadzeniu Prezesa
Rady Ministrow z dnia 18 stycznia 2011 r. w sprawie instrukcji kancelaryjnej, jednolitych
rzeczowych wykazow akt oraz instrukcji w sprawie organizacji i zakresu dziatania archiwéw
zaktadowych (Dz. U. z 2011 r, Nr 14 poz. 67 ze zm.) oraz ustawie

z dnia 14 lipca 1983 roku o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach
(Dz. U. z2019r. poz. 553).

(Data i czytelny podpis wnioskodawcy)



Zatacznik Nr 2

do Uchwaty Nr XX1X.265.2021
Rady Gminy Minsk Mazowiecki
z dnia 24 czerwca 2021 r.

DEKLARACJA O DOCHODACH GOSPODARSTWA DOMOWEGO
ZA OKRES 3 MIESIECY KALENDARZOWYCH
POPRZEDZAJACYCH DZIEN Z¥.OZENIA WNIOSKU

1. DANE WNIOSKODAWCY:

Lp. Imig i Nazwisko Data urodzenia Adres Miejsce pracy
zamieszkania lub nauki

2. OSWIADCZAM, ZE MOJE GOSPODARSTWO DOMOWE SKEADA SIE
Z NASTEPUJACYCH OSOB:

Lp. Imie¢ i Nazwisko Data urodzenia Stopien Miejsce pracy
pokrewienstwa lub nauki




Lp:*

Miejsce pracy lub nauki**

Zrédto dochodu Wysokos¢ dochodu w zt

(Data i czytelny podpis wnioskodawcy)

* Podac liczbe porzgdkowg zgodnie z osobami zamieszczonymi powyzej.

** Wymienic¢ kazde miejsce pracy lub nauki i Zrédlo dochodu z kazdego z nich.



OSWIADCZENIE O STANIE MAJATKOWYM

(imie i nazwisko)

o$wiadczam, Ze na stan majatkowy* czlonkow gospodarstwa domowego sktadaja sie:

[.  Nieruchomosci:

- mieszkanie — powierzchnia mz),t tut prawny:
p ytut p y

[I.  Skfadniki mienia ruchomego:

- pojazdy mechaniczne — marka, model, rok produkcji, data nabycia, warto$¢ szacunkowa:




IIl. Zasoby pieni¢zne:

- $rodki pieniezne zgromadzone w walucie polskiej/obce;j:

Oswiadczam, ze zostatem(-fam) pouczony(-na) o odpowiedzialnosci karnej z art. 233 § 6 w zw. z art. 233 § |
Kodeksu karnego za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

(miejscowosc, data) (podpis)

*) Nalezy uwzgledni¢ majatek objgty wspolnoscia ustawowq oraz majatek osobisty.



