OBOWIAZEK INFORMACYJNY W ZWIAZKU Z PRZYZNANIEM DODATKU MIESZKANIOWEGO

Zgodnie z art. 13 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
przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE przyjmujg do wiadomosci, ze:

Administrator danych:
Administratorem, czyli podmiotem decydujacym o tym, ktore dane osobowe beda przetwarzane oraz w jakim celu,
i jakim sposobem, jest Migjski Osrodek Pomocy Spotecznej w Helu, ul. Wiejska 50; email: kontakt@mopshel.pl

Inspektor ochrony danych:
We wszystkich sprawach dotyczacych ochrony danych osobowych, ma majg Panstwo prawo kontaktowaC sie
z naszym Inspektorem ochrony danych na adres mailowy: iod@gohel.pl

Cel przetwarzania:
Panstwa dane osobowe przetwarzane beda w celu przyznania dodatku mieszkaniowego.

Podstawa przetwarzania:
Panstwa dane osobowe przetwarzamy na podstawie ustawy z dnia 21 czerwca 2001r. o dodatkach
mieszkaniowych oraz zgoda osoby, ktorej dane dotycza,

Odbiorcy danych:

Odbiorcami Panstwa danych osobowych sa podmioty uprawnione do ujawnienia im danych na mocy przepisow
prawa. Sa nimi rowniez podmioty, ktore $wiadcza nam ustugi (np. serwis oprogramowania, w ktorym
przetwarzamy Panstwa dane).

Okres przechowywania:
Pafistwa dane osobowe przetwarzane na czas realizacji celu, a po jego zakonczeniu na czas archiwizacji
wynikajacej z przepisow prawa tj. 5 lat.

Prawa oséb:

Maja Panstwo prawo do: ochrony swoich danych osobowych, dostgpu do nich, sprostowania, prawo do
ograniczenia ich przetwarzania oraz prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych
(ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa, e-mail: kancelaria@uodo.gov.pl).

Ponadto w odniesieniu do danych przetwarzanych na podstawie zgody maja Panstwo prawo do cofnigcia zgody
w dowolnym momencie bez wplywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktorego dokonano na podstawie
zgody przed jej cofnieciem. Wycofac sie ze zgody mozna w formie wystania zadania na nasz adres e-mail lub
adres pocztowy. Konsekwencjg wycofania sie ze zgody bedzie brak mozliwosci przetwarzania przez nas tych
danych

ZGODA WNIOSKODAWCY O PRZYZNANIE DODATKU MIESZKANIOWEGO NA PRZETWARZANIE
DANYCH

Ja, nizej podpisany o$wiadczam, ze:

[] Wyrazam zgode ] Nie wyrazam zgody na przetwarzanie prywatnego numeru telefonu w celu kontaktow w sprawach
zwiazanych z przyznaniem dodatku mieszkaniowego:

(data) (imig i nazwisko oraz czytelny podpis)




=t

WNIOSEK
o przyznanie dodatku mieszkaniowego

1. Whnioskodawca
' ' (imieinééﬁsko, data urodzenia)

2. Adres zamieszkania

3. Nazwa i siedziba zarzgdcy domu

1
i
.

1

4. Tytut prawny do zajmowanego lokalu :

a) najem

b) podnajem i
¢} spoldzielcze prawo do lokalu (lokatorskie lub wiasno$ciowe) Q
d) wiasnos¢ lokalu w spétdzielni mieszkaniowej f___
e) wiasnosc innego lokalu mieszkalnego E
f) wlasnoét domu jednorodzinnego :
g) wiasno§¢ budynku wielorodzinnego, w ktérym zajmuje lokal D

h) inny tytut prawny
i) bez tytulu prawnego, ale oczekujacy na dostarczenie przystugujgcego lokalu zamiennego lub socjalnego

L

5. Powierzchnia uzytkowa lokalu
a) faczna powierzchnia pokoi i kuchni *)
b) powierzchnia zajmowana przez wnioskodawce w przypadku najmu lub podnajmu czesci lokalu -

6. Liczba 0s6b niepelnosprawnych :

a) poruszajacych sie na wézku

b) innych, jezeli niepe%nosprawnc;.sé.{r—«;r.r;;g.a. z-a'rﬁiesilk'iwaf;ia w oddzrelnympokoju
7 Sposob ogrzewania lokalu : centralne ogrzewanie - a) jest b) brak **)

8. Spostb ogrzewania wody : centralnie ciepta woda - a) jest b) brak **)

9. Instalacja gazu przewodowego a) jest b) brak **)

10. Liczba 0s6b w gospodarstwie domowym

11. Razem dochody gospodarstwa domowego
(wedlug deklaracii)
i

12. baczna kwola wydatkéw na mieszkanie za ostatni miesigc

© (wedhg okazanych dokumentow)

Potwierdza zarzgdca domu pkt 2-5, 7-9, 12
T r—— "(héd‘;ﬁiszarzadcy)

{(podpis wnioskodawcy) (podpis przyjmujgcego)
‘) W przypadku przekroczenia powierzchni normatywnej o 30 %, ale nie wiecej niz o 50 % pod warunkiem, ze udzial powierzchni pokoi
i kuchni w powierzchni uzytkowej lokalu nie przekracza 60 %

**) Niepotrzebne skreslic
*) Miesigc, w ktorym skiadany jest wniosek



" (miejscowosé, data)

(imig i nazwisko skladajacego deklaracj)

~ (dokladny adres)
Deklaracja o wysokosci dochodéw

Za okres

Oswiadczam, ze moje gospodarstwo domowe skfada sie z nastepujacych osob:

1. Imie i nazwisko
"""  dataurodzenia
2. Imig i nazwisko ) S
" dataurodzenia
3. Imie i nazwisko S
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. lmie i nazwisko
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~ dataurodzenia
6. lmieinaz\‘nltri;l;o” ------ 7

~ dataurodzenia
T ImEeinazw;s-ko” |

~ data urodzenia

(petnych trzech miesigcy kalendarzowych poprzedzajgcych date ztozenia wniosku)

wnioskodawca,

stopien pokrewiefistwa

stopier pokrewienstwa

stopien pokrewienstwa

stopien pokrewieristwa

stopien pokrewienstwa

stopien pokrewienstwa

domowego wyniosty : o
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Razem dochod gospodarsiwa domowego:

Sredni taczny dochod 1 cztonka gospodarstwa domowego wynosi

i, to jest miesiecznie

Skiadajac osobiscie ninigjsza deklaracje o$wiadczam. ze jest mi wiadome, ze dokumenty na ktérych podstawie zadeklarowatem(am)
dochody, jestermn zobowiazany(a) przechowywad przez okres 3 lat. a uprzedzony(a) o odpowiedzialniosci karnej z art. 233 § 1 Kodeksu

Karnego potwierdzam wiasnorecznym podpisem prawdziwos¢ danych zamieszczonych w deklaracji

{podpis przyjmujacego)
Objasnienia:

(podp}é Aékvéad

1) Podac liczbe porzadkows wedlug wykazu osob zamieszczonego przed tabela, 2.) Wymieni¢ oddzielnie kazde zrédio dochodu.

ajacego deklaracie)



pieczec zaktadu pracy miejscowos¢, data

ZASWIADCZENIE O DOCHODACH
w celu przyznania dodatku mieszkaniowego
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Dochad za okres pelnych trzech miesi¢ey kalendarzowych poprzedzajacych datg

zlozenia wniosku

Miesiac Dochod brutto Koszty Skladki na Dochod*
uzyskania ubezp. emeryt. 2-(3+4)
rentowe i
chorobowe
1 2 3 4 5
RAZEM:

72 dochdd uwaza sie wszelkie przychody po odliczeniu kosztow ich uzyskania po odliczeniu
skladek na ubezpieczenie emerytalne i rentowe oraz chorobowe, okreslonych w przepisach o

systemie ubezpieczeni spolecznych, chyba, ze zostaly juz zaliczone do kosztow uzyskania

przychodu.

pieczeé i podpis osoby upowaznionej




