Zatacznik Nr 1 do uchwaty Nr ......
Rady Gminy Zielonki
z dnia .....05.2021 .

WNIOSEK O PRZYZNANIE DODATKU MIESZKANIOWEGO

1. Wnioskodawca:

Imie i nazwisko

PESEL:

g Nr dokumentu potwierdzajgcego tozsamos¢

(wypetnic tylko w przypadku braku nr PESEL)

2. Adres zamieszkania:

Nr domu

Nr mieszkania

Nr telefonu

3. Nazwa i siedziba zarzadcy budynku lub innej osoby uprawnionej do pobierania naleznosci za
lokal mieszkalny:

4. Tytut prawny do zajmowanego lokalu * :

a) najem O

b) podnajem 0

c) spotdzielcze prawo do lokalu (lokatorskie lub 0
wtasnosciowe)

d) witasnosé lokalu w spoétdzielni mieszkaniowej 0

e) witasnosé innego lokalu mieszkalnego 0

f)  witasnos¢ domu jednorodzinnego 0

g) wiasnosé budynku wielorodzinnego, w ktérym znajduje sie 0
lokal

h) inny tytut prawny 0

i) bez tytutu prawnego, ale oczekujgcy na dostarczenie 0

przystugujgcego lokalu zamiennego lub socjalnego

5. Powierzchnia uzytkowa lokalu:

a) taczna powierzchnia pokoi i kuchni **

b) powierzchnia zajmowana przez wnioskodawce
w przypadku najmu lub podnajmu czes$ci Iokalu ......ccoovoeieeeceee e




6. Liczba oséb niepetnosprawnych:
a) poruszajgcych sie Na WOZKU INWAIIAZKIM .......ccuiiuiieriiiteece ettt et et et r s e er e ene
b) innych, jezeli niepetnosprawnos¢ wymaga zamieszkiwania w oddzielnym pokoju .........cccecevveuneen.

7. Informacje dot. technicznego wyposazenia lokalu mieszkalnego***:

Centralne ogrzewanie a) jest 0 b) brak O
Centralnie ciepta woda a) jest 0 b) brak 0
Instalacja gazu przewodowego a) jest 0 b) brak 0

8. Liczba oséb w gospodarstwie domowym:

(wedtug deklaracji)

10. taczna kwota wydatkéw na mieszkanie za ostatni miesigc *****;
(wedtug okazanych dokumentéw)
w tym:

a) czynsz

b) koszty eksploatacji i remontow

c) zaliczki na koszty zarzagdu nieruchomoscig wspdlng

d) centralne ogrzewanie

e) cieptawoda

f) zimna woda

g) odbidr nieczystosci ptynnych

h) odbidr nieczystosci statych
i) inne

11. Punkty: 2-5, 7 i 10 potwierdza zarzadca domu albo inna osoba uprawniona do pobierania
naleznosci za lokal mieszkalny.

(data i podpis zarzadcy lub innej osoby uprawnionej)

Dane powyzsze podatem(am) zgodnie z prawdg i jestem Swiadomy(a) odpowiedzialnosci karnej za
ztozenie fatszywego oswiadczenia, co potwierdzam wtasnorecznym podpisem.

(data i podpis przyjmujgcego) (data i podpis wnioskodawcy)
Objasnienia:

* Wiasciwe zaznaczyc X.

** W przypadku przekroczenia powierzchni normatywnej o 30 %, ale nie wiecej niz 50 % pod warunkiem, ze udziat
powierzchni pokoi i kuchni w powierzchni uzytkowej lokalu nie przekracza 60 %.

*** Wiasciwe zaznaczyé X.

**** Za dochod uwaza sie dochdd w rozumieniu art. 3 pkt 1 ustawy z dnia 28 listopada 2003 r. o $wiadczeniach rodzinnych
(Dz.U. z 2020 r. poz. 111 z pdzn. zm.).

*E*E* Miesigc, w ktorym sktadany jest wniosek.



