Zatagcznik Nr 1 do uchwaly Nr XXX11/449/2021
) Rady Miasta Raciborz
z dnia 26 maja 2021 r.

WNIOSEK
0 przyznanie dodatku mieszkaniowego

1.Whnioskodawca:

(imi¢ i nazwisko, numer PESEL albo numer dokumentu potwierdzajacego tozsamo$¢ wnioskodawcy w przypadku braku numeru PESEL)

2. Adres zamieszkania WNIOSKOAAWCY ...........cccoooeeiiiiiiiiiiiiee e

3. Imi¢ i nazwisko/Nazwa* i adres zarzadcy budynku albo innej osoby uprawnionej do

pobierania naleznoS$ci za lokal mieszkalny: ...

4. Tytul prawny do zajmowanego lokalu mieszkalnego:

) I E: 1<) 11 PSP m
D) POANAJEIM. ...t m
C) spotdzielcze prawo do 1oKalU. ... .....o.oiuiiiii i i
d) wlasnos¢ samodzielnego lokalu mieszkalnego .............coveiviiiiiiiiiiiii e, O
e) wlasno$¢ budynku w ktorym znajduje si¢ lokal mieszkalny...................coooeeiiiiinn.n.. mi
F) NNy tytul prawny.......ooooiii e m
g) bez tytutu prawnego, oczekiwanie na dostarczenie przystugujacego lokalu zamiennego lub

zawarcie UmMOWY Najmu SOCJAINEZO. ... .. .uuuinet ettt e, o
5. Powierzchnia uzytkowa lokalu mieszkalnego: ............................ , W tym:
a) taczna powierzchnia pokoi kuchniV....... ...

b) powierzchnia zajmowana przez wnioskodawce w przypadku najmu albo podnajmu czeSci
TOKAIUL ..ottt bbb

6. Liczba os0b niepelnosprawnych zamieszkujacych w lokalu mieszkalnym:

a) liczba 0sob niepetnosprawnych poruszajacych si¢ na woézku inwalidzkim:........................

b) liczba innych 0s6b niepetnosprawnych, ktérych niepetnosprawnos¢ wymaga
zamieszkiwania w oddzielnym pokoju: ... ..o

1) W przypadku przekroczenia powierzchni normatywnej o 30%, ale nie wiecej niz o 50% pod warunkiem, ze udziat powierzchni
pokoi i kuchni w powierzchni uzytkowej lokalu nie przekracza 60%.
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7. Techniczne wyposazenie zajmowanego lokalu mieszkalnego:
a) sposob ogrzewania lokalu (wyposazenie w centralne ogrzewanie): O jest 0O brak?

b) sposob przygotowywania cieptej wody uzytkowej (wyposazenie w centralng instalacje
cieplej wody): 0O jest O brak?d

C) instalacja gazu przewodowego: O jest O brak®

8. Liczba 0s6b wchodzacych w sklad gospodarstwa domowego®: ................cccoevveeviniiiennnn,

Laczne dochody czlonkow gospodarstwa domowego: ...............cceooviiiiiiicniniic e

9. L.aczna kwota wydatkow na lokal mieszkalny za ostatni miesigc®: ....................ccooooe

(wedlug okazanych dokumentow)

Potwierdza zarzadca budynku albo inna osoba uprawniona do pobierania naleznosci za lokal

MIESZKAINY PKE 2-50F8Z 719 .uviiieiece et te e e e

(podpis przyjmujacego) (podpis wnioskodawcy

2) niepotrzebne skresli¢;

3) niepotrzebne skresli¢;

4) niepotrzebne skresli¢;

5) gospodarstwo domowe w rozumieniu art. 4 ustawy z dnia 21 czerwca 2001 roku o dodatkach mieszkaniowych (t.j. Dz. U. z 2019
r. zpodzn. zm.);

6) miesigc poprzedzajacy miesigc, w ktorym sktadany jest wniosek; * whasciwe podkresli¢
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Zatagcznik Nr 2 do uchwaly Nr XXX11/449/2021
Rady Miasta Raciborz
z dnia 26 maja 2021 .

(miejscowosc i data)

(adres zamieszkania)

Deklaracja o dochodach gospodarstwa domowego

(z trzech miesiecy poprzedzajacych date ztozenia wniosku o dodatek mieszkaniowy)

A. Oswiadczam, ze moje gospodarstwo domowe'sktada si¢ z nastepujacych cztonkdw:

1. IMiQ 1 NAZWISKO....eiiiiiiiiiiieiieciie ettt e — skladajacy
deklaracje
[0 - WU (00 FA=] 0| - PR X
2. IMIC 1NAZWISKO..... it ;
data urodzenia .........c..cccoeeveennnnne. ,stopien pokrewienstwa*..........ccccoevverinniienniieennnn. ;
3. IMIQ 1 NAZWISKO ..evieiiiiieeiieece et et e ree et e e e e e s e e e e e saeeenees ;
data urodzenia ...........cccceeevueennennnen. ,stopien pokrewienstwa*...........cccooceeveiieniienennne. ;
4, TMIQ 1 NAZWISKO.....eiiiiiiieiiie ettt e et e e tbe e e aae e eaaeeeaaeeeaseeeenns ;
data urodzenia ...........cccceeereeennenn. , stopien pokrewienstwa™ ...........ccccceceeiieiiiennenne ;
5. IMi€ i NAZWISKO......iiiiiiie ittt e ae e ere s :
data urodzenia ...........cccceeeeunennnne. , stopien pokrewienstwa™...........cccceeevveeecieeennennn ;
6. IMIC 1 NAZWISKO....eeiiiiiieiiie e e e e e e e e e e e
data urodzenia ...........ccccceevueeenneen. , stopien pokrewienstwa*...........cccccceeevvveerneennnne. ;
7. IMIC 1 NAZWISKO....eeiiiiiiiiiie ettt e et e e e e e et e e aeeneeaaeeean)
data urodzenia .............cccevenennen. , stopien pokrewieNstwa*.........cccccvvververeesieeseennn ;

! gospodarstwo domowe w rozumieniu art. 4 ustawy z dnia 21 czerwca 2001 roku o dodatkach mieszkaniowych
(t.j. Dz. U. 22019 r. poz. 2133 z p6zn. zm.)
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8. TMIQ 1 NAZWISKO.....iiiiiiiiiieiieeie ettt ettt ettt e e e e eaeenneas ;

data urodzenia .......c.ccooeeveeereennennen. , stopien pokrewieNstwa*............ccccceevveeerrenenncnnn. ;
9. TMIQ 1 NAZWISKO.....eiiitiiiiieiie ettt ettt ettt e e e taeebeesaaeesseeebeeaneas X
data urodzenia ..........ccccooeeeeeveeiecnieienes , stopien pokrewienstwa*..................ccoue.. ;

B. Oswiadczam, ze w podanym wyzej okresie dochody moje i wymienionych wyzej
kolejno cztonkéw mojego gospodarstwa domowego wyniosty:

Lp.2| Miejsce pracy lub nauki? Zrédla dochodu Wysokos$¢ dochodu w zi

Razem dochody gospodarstwa domowego:

(podpis przyjmujacego) (podpis sktadajacego deklaracje)

2 nalezy podac liczbg porzadkowa cztonka gospodarstwa domowego wedle kolejnosci wskazanej przez sktadajacego deklaracje
w czesci A deklaracji;

3 nalezy wymieni¢ oddzielnie kazde zrodto dochodu, *niepotrzebne skresli¢
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