* * 1)
(imig i nazwisko wnioskodawcy) (imig i nazwisko wnioskodawcy)

adres: ulica, nr budynku, nr lokalu adres: ulica, nr budynku, nr lokalu
95-200 Pabianice 95-200 Pabianice

(telefon kontaktowy)** (telefon kontaktowy)**

Urzad Miejski w Pabianicach
Wydzial Spraw Lokalowych
Referat Spraw Lokalowych
ul. Gabriela Narutowicza 33
95-200 Pabianice

WNIOSEK

I. Prosze o zawarcie umowy najmu lokalu mieszkalnego / o przedluzenie umowy najmu lokalu socjalnego "
wchodzgcego w sktad mieszkaniowego zasobu Gminy Miejskiej Pabianice przy
L SRS w Pabianicach
z uwzglednieniem prawa do zajmowania lokalu przez wymienione nizej osoby:

(wypelnia wnioskodawca)

Pokrewienstwo
L.p. Imig i nazwisko PESEL w stosunku do Stan cywilny

wnioskodawcy

1. wnioskodawca

2.

3.

4.

5.

6.

7.

" niepotrzebne skreslié
* dokument tozsamosci wnioskodawcy/wnioskodawcow do wglgdu
** dane opcjonalne, nie majgce wplywu na rozpatrzenie wniosku



II. DANE ZAJMOWANEGO LOKALU SOCJALNEGO (wypetnia administrator budynku)

| NG 1130 (0 <2 L1 RO RRRURRRRR

3. Lokal socjalny wchodzi w sktad mieszkaniowego zasobu Gminy Miejskiej Pabianice TAK / NIE "
4. Imig i nazwisko (obecnego/bytego)” najemcy (obecnych/ bytych)” wspétnajemcow”

7. Powierzchnia uzytkowa ...................... m?, powierzchnia uzytkowa wg Polskiej Normy .........cccocoe... m’,

ilos¢ izb................ , WYPO0SAZENIe tECRNICZIE: .....eiiiiiiiiiiii ettt ettt et et

8. Czynsz miesigczny / odszkodowanie miesigczne " (bez $wiadczen) Wynosi : .......ocoevevveveveeveeeenane. 7k,

9. Czynsz (bez $wiadczen) w przypadku przedtuzenia umowy najmu lokalu socjalnego bedzie wynosit:

11. Wystepuje zadluzenie wobec podmiotu zajmujacego si¢ administrowaniem mieszkaniowego zasobu Gminy

Miejskiej Pabianice TAK / NIE "

12. Zaleglos¢ podstawowa na dzien: ..........ccceeeeveeennee. Q0]

odsetki na dzien: ..........ccoceeeeeienene kwota: ..o

INNE ZAIGGIOSCL (JAKTE) .. ..eevveeeeeeieeieeeeeee ettt ettt ettt st se e staestaesatessaessae s e e s eansaanseansesssesssessseseenseensennes
na dzief: ......c.ccceeeueenee. KWOTAT - ettt ettt ettt ettt e h et e e e et e st e n e et e bt es e et en b e e te bt entetebeeaea
Razem zalegloS¢ Wynosi: .......ccceeveevieeciiniiniicieeeeeeee e zk.

Potwierdzam zgodnosé danych zawartych w punkcie 11 ze stanem faktycznym.

piecze administracji data, podpis i piecze¢ imienna
administratora budynku

" niepotrzebne skresli¢



1. OSWIADCZENIE (wypelnia wnioskodawca)

Os$wiadczam, ze wnioskodawca / wnioskodawcy" posiadaja / nie posiadaja" tytul prawny do innego lokalu

IV. DEKLARACJA O WYSOKOSCI DOCHODOW (wypelnia wnioskodawca)

(esli tak - adres polozenia nieruchomosci)

ZA OKICS .ottt ettt ettt ettt e st e et e et e et e e s tb e e ab e e s tbe e ta e e tbe e rneeeareenaeenes
(pelnych trzech miesiecy kalendarzowych poprzedzajacych date ztozenia wniosku)

Oswiadczam, ze w podanym wyzej okresie dochody moje i 0s6b wymienionych w tabeli ze strony nr 1 wynosity:

L.p.

Zrodta dochodu ?

Wysokosé
dochodu w z1?

Razem dochody:

Sredni dochéd miesieczny ww. 0SOb WYNOST ....ceveeeveeeieeereeeann. 7t

Sredni dochéd miesieczny na 1 0S0be WYNOS «......vevecvveeeceeeans

" niepotrzebne skresli¢

Y wymienié oddzielnie kazde #rédto dochodu

Y wysokos¢ dochodu podana zgodnie z zaswiadczeniami lub innymi potwierdzajgcymi jg dokumentami okazanymi do wglgdu




V. KLAUZULA INFORMACYJNA

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 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 i w
sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogodlne rozporzadzenie o
ochronie danych) informuje, Ze:

1) Administratorem Pana/Pani danych osobowych jest Prezydent Miasta Pabianic z siedzibg w Pabianicach przy
ul. Zamkowej 16, 95-200 Pabianice.

2) Aby uzyska¢ wiecej informacji o przetwarzaniu Pana/Pani danych osobowych mozna napisa¢ do wyznaczonego
inspektora ochrony danych. Dane kontaktowe:

- adres e-mail: iod@um.pabianice.pl

- adres pocztowy: Inspektor Ochrony Danych w Urzedzie Miejskim w Pabianicach, ul. Zamkowa 16,
95-200 Pabianice.

3) Pana/Pani dane osobowe przetwarzane beda w celu ustalenia uprawnien do uzyskania tytulu prawnego po
zakonczonej umowie na lokal socjalny na podstawie art. 6 ust. 1 pkt c), €) ww. rozporzadzenia oraz Ustawy z dnia
21 czerwca 2001 r. o ochronie praw lokatoréw, mieszkaniowym zasobie gminy i o zmianie Kodeksu cywilnego
(tekst jednolity Dz. U. z 2018 r., poz. 1234, wraz z poézn. zm.), Uchwaty Nr XXX/380/08 Rady Miejskiej w
Pabianicach z dnia 27 czerwca 2008 r. w sprawie okreslania zasad wynajmowania lokali wchodzacych w sktad
mieszkaniowego zasobu Gminy Miejskiej Pabianice (tekst jednolity Dz. Urz. Woj. Lodzkiego z dnia 03.04.2014 1.
poz. 1609), Ustawy z dnia 21.06.2001 r. o dodatkach mieszkaniowych (t.j. Dz. U. z 2017 r. poz. 180, wraz z pozn.
zm.), Ustawy z dnia 23.04.1964 r. Kodeks cywilny (tekst jednolity Dz.U. z 2018 r. poz. 1025, wraz z p6zn. zm.),
Uchwaly Nr XXVIII/372/16 Rady Miejskiej w Pabianicach z dnia 15 wrzesnia 2016 r. w sprawie programu
gospodarowania mieszkaniowym zasobem Gminy Miejskiej Pabianice na lata 2017-2021 (Dziennik Urzedowy
Wojewodztwa Lodzkiego z dnia 06.10.2016 1., poz. 4222).

4) Podanie przez Pana/Pania danych osobowych jest wymogiem ustawowym.

5) Pana/Pani dane osobowe beg¢da udostepniane Zaktadowi Gospodarki Mieszkaniowej w Pabianicach —
administratorowi mieszkaniowego zasobu gminy.

6) Przewidywany termin przechowywania Pana/Pani danych osobowych wynosi 10 lat, a w przypadku zawarcia
umowy najmu 5 lat od dnia zakonczenia umowy.

7) Posiada Pan/Pani prawo dostgpu do swoich danych osobowych, do ich sprostowania, poprawiania.

8) Ma Pan/Pani prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego: Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych
gdy uzna Pan/Pani, ze przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy ww. rozporzadzenia.
Oswiadczam, ze powyzsze informacje przyjmuje do wiadomosci.

Kserokopie klauzuli informacyjnej otrzymatem / nie otrzymatem".

Data, podpis wnioskodawcy Data, podpis wnioskodawcy

Pabianice, ARiQ .........ccccccuvivmeeeeeeee e
podpis i pieczgtka imienna
pracownika Wydziatu Spraw Lokalowych
Referatu Spraw Lokalowych
przyjmujgcego wniosek

" niepotrzebne skreslié



