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Komoérka odpowiedzialna

BIURO URZAD MIEJSKI W BIERUNIU

ZARZADZANIA 43-150 Bierur, ul. Rynek 14 « tel.: 032 324 24 00; fax: 032 216 4777
MIENIEM

tel.: 32 324 24 05

Numer procedury

X

www.bierun.pl

WNIOSEK O ZAWARCIE UMOWY NAJMU LOKALU MIESZKALNEGO

I. Nazwa sprawy: Whniosek o zawarcie umowy najmu lokalu mieszkalnego

I1. Wydzial realizujacy: Wydziat Gospodarki Komunalnej — Biuro Zarzgdzania Mieniem
I11. Osoba prowadzaca sprawe: Bernadeta Losko, Barbara Watota-Czarnota

IV. Wymagane dokumenty:

- Zaswiadczenie z zaktadu pracy o wysokosci dochodu brutto (przychod- koszty uzyskania
przychodu - sktadki ZUS emerytalna, rentowa, chorobowa) wszystkich cztonkow gospodarstwa
domowego za ostatnie petne 3 miesigce poprzedzajace date ztozenia wniosku,

Osoba bezrobotna przedktada decyzj¢ z Urzedu Pracy,

Decyzje z MOPS-u okre$lajaca wysokosci otrzymywanych §wiadczen (zasitek rodzinny, itp.),

- Emeryt, rencista przedktada aktualng decyzj¢ z ZUS-u ,

Sentencje¢ wyroku Sadu okreslajaca kwote otrzymywanych alimentéw,

Inne dochody (zasitki, prace dorywcze)

W przypadku wniosku o lokal C z powodu koniecznosci wytaczenia z uzytkowania — zatgczy¢
decyzj¢ Powiatowego Inspektora Nadzoru Budowlanego.

V. Termin realizacji:

do 30 dni od dnia zlozenia wniosku
VI. Tryb odwolania:

nie dotyczy

VII. Oplaty:

nie pobiera si¢

VIII. Miejsce skladania wniosku:

Wnhiosek nalezy ztozy¢ w punkcie obstugi mieszkanca w Urzedzie Miejskim lub przesta¢ na adres:
ul. Rynek 14, 43 — 150 Bierun.

IX. Uwagi

X. Zalaczniki




WNIOSEK
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WNIOSEK O ZAWARCIE UMOWY NAJMU LOKALU MIESZKALNEGO

Prosze wypelni¢ drukowanymi literami Bierun, dnia ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ - ‘ ‘ ‘ - ‘ ‘ ‘
N T I N O B
Imig Kod  Pocztowy Miasto
N I Y A Y T
e Uikca AR I I e O O
Domu Nr Lokalu

N e A I o

nr telefonu (w przypadku zgody na kontakt telefoniczny)

Burmistrz Miasta Bierunia
ul. Rynek 14
43-150 Bierun

Prosze 0 zawarcie ze mng UmMoOWY NaJMU™ ........ooiutiitiiiiitiit ettt eneeaieeenneenens (wpisaé odpowiednie)
A- komunalnego lokalu

B- socjalnego lokalu

C- lokalu zamiennego

D- lokalu, w ktérym pozostatem / am po opuszczeniu go przez najemce

E- lokalu, w ktorego najem nie wstgpitem / am po $mierci najemcy.

I. DANE O WNIOSKODAWCY | OSOBACH, KTORE BEDA POZOSTAWAC Z NIM
WE WSPOLNYM GOSPODARSTWIE DOMOWYM

L.p. Nazwisko i imi¢ Pokrewienstwo Data Data Uwagi
w stosunku do | urodzenia | zameldowania
whnioskodawcy

whnioskodawca




Potwierdzenie zameldowania

Il. DEKLARACJA O DOCHODACH:

Dochody wnioskodawcy i 0sob wspoélnie ubiegajacych si¢ 0 wynajem lokalu mieszkalnego.

Zrédto
Micisce prac dochodu, np.: Dochéd z trzech ostatnich
L.p. Imi¢ i nazwisko Jnaulfi % wynagrodzenie, | miesiecy przed data ztozenia
emerytura, wniosku
renta, zasitki
MOPS, PUP
1.
2.
3.

data i podpis wnioskodawcy

W przypadku emerytury, renty, zasitkow 1 innych zrédet dochodu — dotaczy¢ kserokopi¢ decyzji, np.: ZUS,
MOPS, w przypadku osoby bezrobotnej dotaczy¢ zaswiadczenie z PUP.

I11. DANE O OBECNYM MIEJSCU ZAMIESZKANIA (POBYTU)

1. Budynek, w ktorym znajduje si¢ lokal, stanowi wiasnos¢: gminy.
2. W lokalu tym przebywam jako: najemca , lokator.
3. W stosunku do najemcy jestem / nie jestem / osobg bliska

Istopien pokrewienstwa /

4. Poza cztonkami gospodarstwa domowego wnioskodawcy w lokalu przebywa: .......... 0s6b.
5. Dane o lokalu:
Lokal, w ktorym przebywam, sktada sig: ....... pokoi, kuchni, 1a21enk1 wC.

- powierzchnia uzytkowa lokalu: .......................oii m?,




- powierzchnia mieszkalna lokalu: .........................c.. . m°,
- powierzchnia mieszkalna przypadajgca na 1 osobe:............... m°,

Lokal wyposazony jest w nastepujgce instalacje: wodna, kanalizacyjna, co, cw, gaz.

IV. INFORMACJE DODATKOWE
1. Powodem ztozenia wniosku jest:

Bierun,dn. ...............l Podpis .....oovvviiiiiii

V. OSWIADCZENIE O STANIE MAJATKOWYM WSZYSTKICH CZLONKOW
GOSPODARSTWA DOMOWEGO:

imi¢ 1 nazwisko
o$wiadczam, Ze na moj stan majatkowy oraz wspotmatzonka i1 pozostatych cztonkéw mojego gospodarstwa
domowego sktadaja si¢ z nieruchomosci:

-mieszkania (wielkos¢ w 1) e,
~dOMY (WICTKOSE W IN2) oo,
-dziatki (powierzchnia w m?) .......

-gospodarstwa rolne (rodzaj, hczba hektarow) ..............................................................................

Oswiadczam, ze znana jest mi tre$¢ art. 233 §1 kodeksu karnego o odpowiedzialnosci karnej za podanie
nieprawdziwych danych lub zatajenie prawdy.

Bierun,dn. ... Podpis ....covviiiiiii

Wyrazam zgode na gromadzenie, przetwarzanie i publikowanie danych osobowych.

Administratorem danych osobowych jest Burmistrz Miasta Bierunia z siedzibag w Bieruniu, przy ul. Rynek 14. Osoba
do kontaktu w sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych jest Inspektor Ochrony Danych (adres e-mail:
iod@um.bierun.pl ). Przetwarzanie danych jest obowigzkowe w celu realizacji uprawnien i spetnienia obowigzkow
okreslonych przepisami prawa lub w celu wykonania zadania realizowanego w interesie publicznym lub w ramach
sprawowania wiadzy publicznej — zawarcie umowy najmu. Podstawa prawna: Ustawa o ochronie praw lokatorow
z dnia 21 czerwca 2001r., Kodeks cywilny. Dane nie beda udostepniane podmiotom innym niz upowaznione do ich
przetwarzania na podstawie przepisow prawa. Odbiorcami danych moga by¢ Zarzadcy Wspdlnot Mieszkaniowych.
Dane beda przechowywane jedynie w okresie niezb¢dnym do spelnienia celu, dla ktorego zostaty zebrane lub
w okresie wskazanym przepisami prawa. Podanie danych jest wymogiem ustawowym w celu zawarcia umowy hajmu,



mailto:iod@um.bierun.pl

a niepodanie danych moze skutkowaé¢ odmowag zawarcia umowy. Przetwarzanie danych odbywa si¢ zgodnie
z przepisami rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony 0s6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogoblne rozporzadzenie o ochronie danych) dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz.
Urz. UE. L Nr 119, str. 1). Osoba, ktérej dane sa przetwarzane, posiada prawo dostepu do tre$ci swoich danych,
zadania ich sprostowania, usunigcia lub ograniczenia przetwarzania oraz wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania,
w przypadkach i na zasadach przewidzianych prawem. Osoba, ktorej dane sg przetwarzane, posiada ponadto prawo
skargi do organu nadzorczego (Prezes Urzgdu Ochrony Danych Osobowych) na przetwarzanie niezgodne
Z przepisami prawa.

Bierun,dn. .............oooii Podpis ..ooovviiiiii

VI. DO WNIOSKU ZALACZAM

1. Zaswiadczenie z zaktadu pracy o wysokosci dochodu brutto (przychod- koszty uzyskania przychodu -
sktadki ZUS emerytalna, rentowa, chorobowa) wszystkich czlonkéw gospodarstwa domowego za ostatnie
petne 3 miesigce poprzedzajace date ztozenia wniosku.

. Decyzj¢ z Urzedu Pracy.

. Decyzje z MOPS-u okreslajaca wysokos$ci otrzymywanych §wiadczen (zasitek rodzinny, itp.).

. Aktualng decyzj¢ z ZUS-u.

. Sentencj¢ wyroku Sadu okreslajaca kwote otrzymywanych alimentow.

. Inne dochody (zasitki, prace dorywcze).

. Decyzje Powiatowego Inspektora Nadzoru Budowlanego.

. Pismo opisujace szczegdtowo sytuacje rodzinng i materialng wnioskodawcy.

0O NO O W



........................................................... Bierun, dnia .......ccccvvveeeeennn.
(pieczatka zaktadu pracy)

ZASWIADCZENIE O DOCHODACH PRACOWNIKA

Zaswiadcza si¢, ze Pan/i

W miesigcach wymienionych w rubryce 1 faktycznie wyplacony dochdd (bez wzgledu na okres,
ktorego dotyczy ) wynidst ( w tym sptaty, premie, nagrody, diety, ZFSS, 13-stki, ryczatty i inne ):

Inne dodatkowe
Miesiqgc/ Sktadki ZUS swiadczenia
rok . Przychéd Koszty uzyskania  emerytalna, Dochéd wypiacc_me _
faktycznej przychodu rentowa, pracownikowi
wyplaty chorobowa w podanym
okresie
Razem

(pieczgé 1 podpis osoby upowaznionej)

Za dochdd uwaza si¢ wszelkie przychody po odliczeniu kosztow ich uzyskania oraz po odliczeniu skladek na ubezpieczenie emerytalne i rentowe oraz na
ubezpieczenie chorobowe okreslonych w przepisach o systemie ubezpieczen spotecznych, chyba, ze zostaly juz zaliczone do kosztéw uzyskania przychodu.
Do dochodu nie wlicza si¢ $wiadczen pomocy materialnej dla ucznidow, jednorazowej zapomogi z tytutu urodzenia si¢ dziecka, dodatku do zasitku rodzinnego z
tytutu urodzenia si¢ dziecka, pomocy w zakresie dozywiania, zasitkow pielegnacyjnych, zasitkow okresowych z pomocy spotecznej, dodatkow dla sierot
zupelnych, jednorazowych §wiadczen pieni¢znych i §wiadczen w naturze z pomocy spotecznej, dodatku mieszkaniowego. Dochdd z prowadzenia gospodarstwa
rolnego ustala si¢ na podstawie powierzchni gruntow w hektarach przeliczeniowych i przecigtnego dochodu z 1 ha przeliczeniowego.

('na podstawie art. 3 ust. 3 oraz art. 4 ustawy o dodatkach mieszkaniowych z dn. 21.06.2001 r. Dz. U. nr 71 poz. 734 z p6zn. zm.)



Bierun, dnia ......coooevvvveveeieiiiiiiiiiiienn.

(doktadny adres)

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, 7€ W MIESIACACKH .....iiuiiiiiiiiiiiiiee e

nie pracowatem/tam i nie osiggnatem/tam zadnych dochodow.

(podpis)



