Nr wniosku: MI.13







    Myślenice, dnia ………………………
…………………………………………………
(Imię i nazwisko wnioskodawcy)
…………………………………………………
(adres zamieszkania)
tel.: …………………………………………….
W N I O S E K
1. o przyznanie lokalu mieszkalnego z zasobów Gminy
z tytułu:*

□ trudnej sytuacji mieszkaniowej i materialnej (lokal socjalny, lokal na czas nieoznaczony)

□ zamieszkiwania w lokalu zagrożonym katastrofą budowlaną

□ zamieszkania w lokalu niemieszkalnym

□ bezdomności
2. o przedłużenie umowy najmu
            □ lokalu socjalnego

□ pomieszczenia tymczasowego
I. Dane dotyczące wnioskodawcy i osób z nim zamieszkałych.
1. Najemca lokalu, w którym zamieszkuje wnioskodawca (nazwisko i imię, nazwa organu, numer i data wydanej decyzji, inna podstawa prawna najmu lokalu):
………………………………………………………………………………………………………………………………………
2. Rodzaj uprawnień do lokalu:*

□ na czas nieoznaczony


□ na czas oznaczony
3. Wnioskodawca i osoby, które mają zamieszkać z wnioskodawcą:
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Data urodzenia
	Data zameldowania, pobyt:
	Stosunek
pokrewieństwa

	
	
	
	stały
	czasowy
	

	1.
	
	
	
	Wnioskodawca

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	


Osoby wspólnie zamieszkujące i zameldowane w w/w lokalu:
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Stopień pokrewieństwa do wnioskodawcy

	1.

	
	

	2.

	
	

	3.

	
	

	4.

	
	

	5.

	
	

	6.

	
	


II. Opis i stan zajmowanego przez wnioskodawcę lokalu.
1. Dokładny adres: …………………………………………………………………………………………………………………….
Właściciel / dysponent budynku, w którym jest usytuowany lokal:*
□ Gmina Myślenice / Skarb Państwa

□ własność prywatna osób fizycznych
□ Spółdzielnia Mieszkaniowa


□ Zakład Pracy
□ inne
2. a) Ilość izb mieszkalnych i powierzchnia każdej izby:
Pokoje: I - ………………, II - ………………, III - ………………, IV - ………………, V - ………………
b) Łączna powierzchnia pokoi: ………………………
c) Powierzchnia kuchni: ………………………
d) Powierzchnia użytkowa całego lokalu: ………………………
e) Zagęszczenie / ilość metrów powierzchni pokoi przypadająca na 1 osobę: ………………………
3. Czy zajmowany lokal stanowi samodzielne mieszkanie, czy też część mieszkania wspólnego: ……………………………………………………………………………………………………………………………………….
4. Czy kuchnia służy do wspólnego użytku /dla których rodzin: ………………………………………………………………………………………………………………………………………
5. Czy mieszkanie posiada urządzenia techniczne:*

a) instalację wodną

□ TAK

□ NIE

b) instalację kanalizacyjną

□ TAK

□ NIE

c) instalację elektryczną

□ TAK

□ NIE

d) instalację gazową

□ TAK

□ NIE

e) instalację centralnego

□ TAK

□ NIE

f) w.c.



□ TAK

□ NIE

g) łazienka


□ TAK

□ NIE
6. Inne dane dotyczące zajmowanego lokalu (np. zagrzybienie): …………………………………………………………………….
………………………………………………………………………………………………………………………………………...
Potwierdzenie administracji lub właściciela domu:
……………………………………………………
7. Czy wnioskodawca lub inne osoby wspólnie zamieszkujące posiadają mieszkanie: służbowe, kwaterunkowe, spółdzielcze lokatorskie lub własnościowe, należą do Spółdzielni Mieszkaniowej, TBS lub są właścicielem mieszkania, działki budowlanej, domu, budują własny dom mieszkalny (gdzie i od kiedy): …………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………………………………………………
UZASADNIENIE WNIOSKU O PRZYZNANIE LOKALU MIESZKALNEGO Z ZASOBÓW GMINY:
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………
Świadomy/a odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 KK za zeznanie nieprawdy lub zatajenie prawdy potwierdzam zgodność powyższych danych ze stanem faktycznym. 
Data:








Podpis wnioskodawcy:
………………………..






……………………………….
WYPEŁNIA WYDZIAŁ MIENIA:
1. Dochód miesięczny na jedną osobę: ………………………………...
2. Zagęszczenia – ilość metrów łącznej powierzchni pokoi, przypadająca na jedną osobę zajmującą lokal: ………………………..
3. Inne uwagi: …………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………
*wybrać właściwe
…………………………….
                    miejscowość, data
………………………………………………
imię i nazwisko 
…………………………………………………
adres zamieszkania
Oświadczenie zapoznania z klauzulą informacyjną
Oświadczam, że zgodnie z art. 13 ust 1 i 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. Urz. UE L 119
z 2016 r.) zapoznałem/zapoznałam 
 się z treścią klauzuli informacyjnej w Urzędzie Miasta i Gminy
w Myślenicach, w tym przysługującym prawie dostępu do treści moich danych oraz ich poprawiania, jak również, że podanie tych danych było dobrowolne. Mam pełną świadomość podstaw prawnych przetwarzania moich danych osobowych oraz tego w jakim celu będą przetwarzane i jak długo będą przechowywane.
…………………………………………..
                                            podpis osoby składającej oświadczenie
OŚWIADCZENIE O STANIE MAJĄTKOWYM
Ja…………………………………….      urodzony/a…………………………..
       (imię i nazwisko)
oświadczam, że na mój stan majątkowy *) członków gospodarstwa domowego składają się:
I. Mieszkanie:
 - wielkość (w m²), charakter własności……………………….……………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………. ………………………………………………………………………………………………………………….
II. Nieruchomości:
- dom (wielkość w m²)  ………………………………………………………………………………………
- lokal mieszkalny (wielkość w m²) ………………………………………………………………………….
- place, działki (powierzchni w m²) ………………………. …………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………... gospodarstwo rolne (rodzaj, liczba hektarów, w tym przeliczeniowych)…………………………………….
………………………………………………………………………………………………………………...
III. Ruchomości:
- samochody (typ, rocznik, data nabycia, wartość szacunkowa)
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
- maszyny (rodzaj, wartość szacunkowa)
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
- inne ruchomości (rodzaj, wartość szacunkowa)
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
IV. Posiadane zasoby
- pieniężne (oszczędności, papiery wartościowe itp. - wartość nominalna)
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
- przedmioty wartościowe (wartość szacunkowa)
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
V. Inne, dodatkowe informacje o stanie majątkowym:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Oświadczam, że znana jest mi treść art. 233 § 1 Kodeksu Karnego o odpowiedzialności karnej za podanie nieprawdziwych danych lub zatajenie prawdy.
……………………………………                                        …………………………………………
                       (miejscowość i data)                                                                                                                               (podpis)
*) należy uwzględnić majątek objęty wspólnością ustawową oraz majątek odrębny
.................... ...........
(miejscowość, data)
..........................…

(imię i nazwisko składającego deklarację)
.............................

(dokładny adres)
Deklaracja o wysokości dochodów
Za okres .................................................… 

(pełnych trzech miesięcy kalendarzowych poprzedzających datę złożenia wniosku)

Oświadczam, że moje gospodarstwo domowe składa się z następujących osób:

l. Imię i nazwisko…………….............................………. wnioskodawca,

data urodzenia ..........................

2.Imię i nazwisko ……………………........................ stopień pokrewieństwa..................…………... 
data urodzenia ..........................

3.Imię i nazwisko …………………….....................…. stopień pokrewieństwa   …….................……..
data urodzenia ..........................

4.Imię i nazwisko ……………………......................... stopień pokrewieństwa ………....................... 
data urodzenia ..........................

5.Imię i nazwisko ……………………......................……   stopień pokrewieństwa ..................……………

data urodzenia ..........................

6. ...........................................................................................................................

7. ........................................................................................................................…

8. ........................................................................................................................…

Oświadczam, że w podanym wyżej okresie dochody moje i wymienionych wyżej kolejno członków mojego gospodarstwa domowego wyniosły:

	Lp. ¹)
	Miejsce pracy – nauki ²)
	Źródła dochodu
	Wysokość dochodu w zł

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	Razem dochody gospodarstwa domowego:
	


Średni dochód na l członka gospodarstwa domowego wynosi ............... zł, to jest miesięcznie................... zł.

Składając osobiście niniejszą deklarację oświadczam, że jest mi wiadomo, że dokumenty, na których podstawie zadeklarowałem(am) dochody, jestem zobowiązany(a) przechowywać przez okres 3 lat, a uprzedzony(a) o odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1 Kodeksu karnego potwierdzam własnoręcznym podpisem prawdziwość danych zamieszczonych w deklaracji.

  ………............................                                                                         ……………..............................…   (podpis przyjmującego)                                                                                  (podpis składającego deklarację)

Objaśnienia:

1) Podać liczbę porządkową według osób zamieszczonych przed tabelą.

2) Wymienić oddzielnie każde źródło dochodu.
�	 niepotrzebne skreślić.





Aktualizacja: 8.02.2021 r.

