WNIOSEK

0 przyznanie dodatku mieszkaniowego

1. Imig i nazwisko wnioskodawcy

2. Data i miejsce urodzenia

3. Adres zamieszkania

4. Liczba os6b w gospodarstwie domowym

5. Czy wnioskodawca korzystat z dodatku mieszkangv tak — ni¢(do kiedy

Razem dochody gospodarstwa domowego zt

/ wg deklaraciji /

7. Nazwa i siedziba zadcy domu
8. Tytut prawny do zajmowanego lokaltutimer decyzji, umowy najmu, aktu notariainegoygriatu/.

a/ najem

b/ podnajem

c/ spétdzielcze prawo do lokalu /lokatorskile wlasndciowe/

d/ wtasné&é lokalu w spotdzielni mieszkaniowej

e/ wkasn&t innego lokalu mieszkalnego

f/ wkasné¢ domku jednorodzinnego

g/ wkasné& budynku wielorodzinnego, w ktérym zajmuje lokal

h/ inny tytut prawny

i/ bez tytutu prawnego, ale oczedayj na dostarczenie przystugoggo lokalu zamiennego lub socjalnego
9. Powierzchnia zytkowa lokalu n?

w tym: a/dczna powierzchnia pokoi i kuchni** m2

b/ powierzchnia zajmowana przezoskodawe
w przypadku najmu lub podnajozsci lokalu m2

10. Liczba oséb niepetnosprawnych:

a/ poruszajcych sé na wozku inwalidzkim

b/ innych, jeeli niepetnosprawni@ wymaga zamieszkiwania w oddzielnym pokoju
11. Sposob ogrzewania lokalu: centralne ogrzewanie a/ jest b/ brak***
12. Sposbb ogrzewania wody: centralna ciepta woda -a/ jest b/ brak***
13. Instalacja ga: - al jest b/ brak***

Czynsz lub inne optaty zazywanie lokalu

zt

Koszty eksploatacji i remontow

zt

Optata za energicieplm

zt

Optata za zimgwodk

zt

Optata za cieptwode

zt

Optata za odbiér nieczysia ptynnych

zt

Optata za odbidr nieczystt statych

zt

Optata za wind

zt

Optata za anten

zt

Zaliczka na koszty zagdu nieruchomécia wspolm

zt

14. kaczna kwota wydatkdw za ostatni miesic wg okazanych dokumentows

zi

Potwierdzenie przez zadoe domu danych zawartych w pkt 3, 7-91 11-14

ddpis zarzdcy /
Data zlgéenia wniosku
Numer dowodu osobistego Numer ewidencyjny
/ podpis wnioskodawcy / / podpis yjmujacego / |/ sprawdzit /
*) — widciwe zakréli¢
**)  — w przypadku przekroczenia powierzchormatywnej o 30%, ale nie gdej niz 50% pod warunkienye udziat powierzchni pokoi i kuchni

w powierzchnizytkowej lokalu nie przekracza 60%,
** %) - niepotrzebne ski¢
*%) - miesiac, w ktorym jest sktadany wniosek




imk i nazwisko wnioskodawcy

/ doktadny adres /

DEKLARACJA O DOCHODACH

za okres

petnych trzech miesty kalendarzowych poprzedzaych dat ztozenia wniosku /

Oswiadczamze moje gospodarstwo domowe sktadgzshasg¢pujacych osob:
Oswiadczamze w podanym wiej okresie dochody moje i wymienionyclzaj kolejno cztonkdw mojego
gospodarstwa domowego wynosity:

Data Stopiei Miejsce Zrodia Wysokasé
Lp. Imig i nazwisko urodzenia pokrewigist pracy-nauki*) dochodow dochodow brutto
wa za 3 m-ce
1 Whnioskoda
wca
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11
12
13
14
tqczny dochdd catego gospodarstwa z 3 m-cy brutto

t aczny dochod catego gospodarstwa domowego za 1 mratin:

Za dochod uwza sk wszelkie przychody po odliczeniu kosztow ich uarsk oraz po odliczeniu skltadek na ubezpieczeniergaine i
rentowe oraz na ubezpieczenie chorobowe stdmgch w przepisach o systemie ubezpi@écgpotecznych, chybze zostaly ju zaliczone do kosztéw
uzyskania przychodéw.

Do dochodu nie wlicza sidodatkow dla sierot zupetnych, jednorazowych zajppmtytutu urodzenia sidziecka, dodatku z tytutu urodzenia
dziecka, pomocy w zakresiedaviania, zasitkdw pigignacyjnych, zasitkdw okresowych z pomocy spoteconaz dodatku mieszkaniowego.

Sktadajc osobicie niniejsa deklarac oswiadczamze jest mi wiadomeze dokumenty na podstawie
ktorych zadeklarowatem/am/ dochody jestem zohpany/a/ przechowywaprzez okres 3 lat,
a uprzedzony/a/ o odpowiedziafed karnej z art. 233 § 1 Kodeksu karnego potwiemizettasnogcznym podpisem prawdziwé danych
zamieszczonych w deklaraciji.

Na podstawie ustawy z dnia 29 sierpnia 1997r caie danych osobowych (tekst jednolity Dz. U. Bit Z 2002r poz. 926 z pc&gmian.) informuj, ze Pani/Pana
dane osoboweddlq przetwarzane przez MOPR z siedaibKielcach, ul. Studzienna 2 w celu i zakresidizaaji wniosku o przyznanie dodatku mieszkaniowego
Ma Pani/Pan prawo wgldu do swoich danych osobowych oraz ich poprawiania.

Wyrazam zgod na przetwarzanie moich danych osobowych w cellizeggi zadai MOPR

Kielce, dn.

/ podpis przyjmugego / / podpis sktadagcego deklaragj/



