Zatgcznik nr 5

GNIEZNO

.............................................................. Gniezno, dnid .......cceeeiiviiininnnnnn...
imie i nazwisko

adres zamieszkania

nr telefonu URZAD MIEJSKI W GNIEZINIE

WYDZIAL ZASOBOW MIESZKANIOWYCH
| UZYTKOWYCH

UL. LECHA 6

62-200 GNIEZNO

WNIOSEK O UMORZENIE / ROZLOZENIE NA RATY / ODROCZENIE TERMINU ZAPLATY NALEZNOSCI Z TYTULU
NAJMU LUB BEZUMOWNEGO KORZYSTANIA Z LOKALU MIESZKALNEGO
na podstawie rozdziatu IV zatqgcznika nr 2 do Uchwaty Nr XXIX/396/2020 Rady Miasta Gniezna z dnia
25 listopada 2020 r. w sprawie: wieloletniego programu gospodarowania mieszkaniowym zasobem
Miasta Gniezna na lata 2021 - 2025 oraz zasad wynajmowania lokali wchodzgcych w sktad
mieszkaniowego zasobu Miasta Gniezna

1 L TeTy 4= T « T PP PPPRUPPE naleznosci z tytutu
czynszu najmu/odszkodowania za bezumowne korzystanie z lokalu* i optat eksploatacyjnych lokalu przy
UL e, w  Gnieznie, ktérych wysokosé na dzief.......................
WYNOSI.cviniiinieeirieenrnnnennes zt.

* niepotrzebne skresli¢

W powyiszym lokalu zamieszkujqg ze mnq nastepujgce osoby:

Nazwisko i imie Pesel Stopien pokrewienstwa

,_
T

—

0| ® Nl oo A WD

—
=

UZASADNIENIE

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



UZASADNIENIE (c.d.)

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

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

(Czytelne podpisy oséb dorostych zamieszkujgcych w lokalu)
Zatgczniki:

1. Oswiadczenie potwierdzajgce sytuacje materialng i spotecznq dtuznika.
2. Zaswiadczenia o wysokosci dochoddw oséb dorostych zamieszkujgcych w lokalu*.
T {014 Yo3 (o | Lo o4 o1 1< LS

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

*W przypadku braku dochodéw - zaswiadczenie z Powiatowego Urzedu Pracy, w przypadku swiadczen
z ubezpieczenia spotecznego - kserokopia decyzji wiasciwego organu o przyznaniv swiadczenia

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie
z Rozporzgdzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony oséb fizycznych w zwiqzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzqdzenie o ochronie
danych), publ. Dz. Urz. UE L Nr 119, s. 1 w celu wnioskowania o umorzenie / roziozenie na raty /
odroczenie terminu zaptaty naleinosci z tytulu najmu lub bezumownego korzystania z lokalu
mieszkalnego.

Gniezno, dniq...........cccccn..... 20...... r.

(Czytelne podpisy oséb dorostych zamieszkujgcych w lokalu)

Administratorem danych osobowych przetwarzanych ww. celu jest Gmina Miasto Gniezno.
Zgodnie z Rozporzqgdzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.
w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwiqzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzgdzenie
o ochronie danych), publ. Dz. Urz. UE L Nr 119, s. 1 osobie, ktérej dane dotyczq przystuguje prawo:
1) zgdania dostepu do danych osobowych;
2) sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania danych osobowych;
3) wniesienia sprzeciwu;
4) cofniecia zgody w kazdym momencie, jednak bez wplywu na zgodnosé¢ z prawem przetwarzania
danych osobowych, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem;
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5) wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00 — 193 Warszawa.
Potwierdzam, ze zapoznatam/-em sie z tresciq powyiszego.

Gniezno, dnia..........cccccu.n...... 20...... r.

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

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

(Czytelne podpisy oséb dorostych zamieszkujgcych w lokalu)

Oswiadczenie

ZAMEESZK O () W e ettt ettt etetete et e e e aesesatesesasnsnanesesasnsnsnsaasnnns ,
(vlica, miejscowosé)

legitymujgcy(a) sie dowodem osobistym nr.......................ll N 1| G o -1 = ,
swiadomy(a) odpowiedzialnosci karnej za podanie nieprawdziwych danych lub zatajenie prawdy
(art. 233 Kodeksu karnego, Dz. U. z 2020 r. poz. 1444 ze zm.), oswiadczam, Ze uznaje wierzytelnosci z

1174 1011V R , ktérych wysokosé na dzien

Wyrazam zgode na podejmowanie czynnosci majgcych na celu weryfikacje prawdziwosci
przekazywanych przeze mnie dokumentoéw i informacji zawartych we wniosku.
Oswiadczam, ze

1. We wspdlnym gospodarstwie domowym pozostajg ze mnqg nastepujgce osoby:

Lp. Nazwisko i imie Pesel Stopien pokrewienstwa
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2. Posiadam maijqgtek:

a) nieruchomy (domy, lokale mieszkalne, dziatki, gospodarstwa rolne i inne nieruchomosci):

Lp.

Rodzaj nieruchomosci Forma wtasnosci

Warto$¢ wolnorynkowa (w zt)

Bl ®d

b) ruchomy: sprzet RTV i AGD, telefony komérkowe, sprzet informatyczny (komputery, laptopy,

drukarki, skanery), rowery, skutery, bizuteria, samochody (marka, rok produkcji, data nabycia),

inne:

Lp.

Rodzaj Wartosé wolnorynkowa (w zi)

O N| | o A @D

c) uzyskuje dochody miesieczne z tytutu: pracy, Swiadczen ubezpieczenia spotecznego, dziatalnosci

gospodarczej, innych zrédet (akcje, obligacje, fundusze inwestycyjne, lokaty bankowe, inne -

podaé jakie):
Lp. irédto dochodu/miejsce zatrudnienia/nazwa Pracodawcy Wysokosé (w zh)*
1.
2.
3.
4,

* w przypadku dochodéw w innych walutach - wysokosé dochodu w ztotych, wedtug sredniego kursu

walut NBP na dzien ztozenia oswiadczenia

d) osoby pozostajgce ze mng we wspdlnym gospodarstwie domowym uzyskujg dochody miesieczne

z tytulu: pracy, swiadczen ubezpieczenia spotecznego, dziatalnosci gospodarczej, innych zrédet

(akcje, obligacje, fundusze inwestycyjne, lokaty bankowe, inne - podaé jakie):




Lp. Nazwisko i imie irédto dochodu/miejsce Wysokosé (w zh)*
zatrudnienia/nazwa Pracodawcy
1.
2.
3.
4,
5.
6.
7.
8.

* w przypadku dochodéw w innych walutach — wysokosé dochodu w ztotych, wedtug sredniego kursu

walut NBP na dzien ztozenia oswiadczenia

e) posiadam oszczednosci

inwestycyjnych, innych):

(zgromadzone na

rachunku bankowym,

lokatach, funduszach

Lp.

Rodzqj

Wysokos¢ (w zt)*

Call Bl Il Il B

* w przypadku oszczednosci w innych walutach — wysoko$é oszczednosci w ztotych, wedlug sredniego

kursu walut NBP na dzien ztozenia oswiadczenia

3. $rednie miesieczne koszty zwigzane z utrzymaniem mieszkania w kwartale poprzedzajgcym ztozenie

whiosku (czynsz, oplata za energie elekirycznq, gaz, telefon, inne - podaé jakie):

Lp.

Rodzaj kosztu

Wysokosé (w zi)

1.

ol o Al L]

4. Posiadam inne stale zobowiqzania (kredyty, pozyczki, koszty zwigzane z leczeniem, zajecie

komornicze, inne - poda¢ jakie):




Lp. Rodzaj zobowiqzania/cel przeznaczenia Wysokosé (w zt)* Okres sptaty**

Call Bl Il I B

*w przypadku pozyczek, kredytdéw, zajeé komorniczych - kwota zobowigzania pozostata do sptaty na
dzien ztozenia oswiadczenia

**dotyczy kredytdéw, pozyczek, zajeé komorniczych itp.

5. Osoby doroste, pozostajgce ze mng we wspdlnym gospodarstwie domowym, posiadajq inne state

zobowiqzania (kredyty, pozyczki, koszty zwigzane z leczeniem, zajecie komornicze, inne - podaé jakie):

Lp. Nazwisko i imie Rodzaj zobowiqzapia/ cel Wysokosé (w zt)* Okres splaty**
przeznaczenia

1.

8.

*w przypadku pozyczek, kredytéw, zajeé¢ komorniczych — kwota zobowigzania pozostata do sptaty na dzien ztozenia o§wiadczenia

**dotyczy kredytow, pozyczek, zajeé komorniczych itp.

4. Wnioskowana przez dtuznika ilos¢ i wysokosé rat oraz termin ich ptatnosci, a w przypadku wniosku

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

7. Lobowigzuje sie do upowaznienia pracodawcy, aby w kazdym czasie na zgdanie Wydziatu Spraw
Spotecznych, udzielit informacji o moich dochodach lub potwierdzat fakt mojego zatrudnienia.

8. Zobowiqgzuje sie do udzielania informacji o kazdorazowej zmianie mojej sytuacji finansowej
i majatkowej.

*nie dotyczy wniosku o umorzenie naleznosci

miejscowosé, data czytelny podpis



