







Załącznik nr 2 do „Instrukcji 



        



        windykacji Wierzytelności
...............................................
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 Wałbrzych, dn. ................................(imię i nazwisko wnioskodawcy)
................................................
(adres: ulica, nr domu, nr mieszkania)






   







     Urząd Miejski 
                                                                                               Pl. Magistracki PESEL..................................... 



     58 – 300 WAŁBRZYCH
NIP............................................                                                                                    
telefon................................
                                                                WNIOSEK 
    o rozłożenie na raty zaległości z tytułu czynszu najmu, odszkodowania za korzystanie  z lokalu bez tytułu prawnego lub samowolnego zajęcia lokalu mieszkalnego*. 
 (* niepotrzebne skreślić )     
I. Wypełnia wnioskodawca

	L.p
	Nazwisko i imię
	Data
urodzenia
	Stosunek do 
wnioskodawcy

	* Dochód  z ostatnich trzech  miesięcy, poprzedzających miesiąc złożenia wniosku
	pieczęć zakładu pracy, podpis głównego księgowego, data

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	1.

	
	
	
	
	

	2.

	
	
	
	
	

	3.

	
	
	
	
	

	4.

	
	
	
	
	

	5.

	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	


*DOCHÓD  - są to wszelkie przychody po odliczeniu kosztów ich uzyskania  oraz po odliczeniu (z wyszczególnieniem) składek na ubezpieczenie emerytalne i rentowe oraz na ubezpieczenie chorobowe, określonych w przepisach o systemie ubezpieczeń społecznych.
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II. Wypełnia administrator budynku
      1.Struktura mieszkania:

¤    parter,  ¤   piętro

¤    kuchnia - ............ m²,

¤    łazienka,

¤    ubikacja:

      ¤  w domu,

      ¤  na korytarzu,

      ¤  na zewnątrz budynku,

¤    ilość pokoi .............., o powierzchni każdego pokoju: 1- .............. m², 2- ................m²,

     3- .............. m², 4- ................ m²,

¤   powierzchnia ................ m², powierzchnia mieszkania ................. m².

      2.  Mieszkanie zajmowane jest :

¤   na podstawie decyzji/ skierowania/ poświadczenia nr ..................... z dnia ..................  roku            wydanej przez ........................................................ obowiązującej od  dnia ........................roku                                                

¤   bezumownie .......................................................................................................................  ..                    

      3. Osoby odpowiadające za zadłużenie zgodnie a art. 688¹ Kc :
· ..........................................................................................................................................

· .........................................................................................................................................

· ..........................................................................................................................................

· ..........................................................................................................................................

· ..........................................................................................................................................

· ...........................................................................................................................................

                       data, podpis i pieczątka pracownika Zarządcy ( BOK)..... ...................................
4. Bieżący wymiar opłat .................. zł.
5. Zaległości wg stanu na dzień: .........................................

z tytułu najmu:                    
            -  należność główna ........................ zł           

            -  odsetki ..........................................zł.
      
z tytułu bezumownego zajmowania lokalu  

   -  należność główna ........................ zł           

             -  odsetki ..........................................zł..  

   data, podpis i pieczątka pracownika Zarządcy ( Dział Rozliczeń)..... .............................
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 7. Opinia zarządcy:
.....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................

data, podpis i pieczątka pracownika Zarządcy ( Referat Windykacji )......................................
III. Wypełnia wnioskodawca
Prośbę swą motywuję następująco : 
....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
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Do wniosku dołączam następujące dokumenty potwierdzające w/w sytuację:
-   ………………………………………………………

-   ………………………………………………………

-   ………………………………………………………

-  ………………………………………………………


 Oświadczam, że świadomy o odpowiedzialności karnej – art.233 § 1 kodeksu karnego złożyłem prawdziwe informacje i nie zataiłem prawdy.

 ………………………… 

          (podpis  wnioskodawcy)
Do wniosku należy dołączyć:
· zaświadczenie o  dochodach (renta, emerytura, świadczenie pracy, alimenty, zasiłki rodzinne    i inne) wszystkich osób odpowiadających za zadłużenie  zgodnie z art.6881 Kc  z ostatnich             3 miesięcy poprzedzających złożenie wniosku,
· w przypadku zarejestrowania w Powiatowym Urzędzie Pracy zaświadczenia za ten okres                  o statucie osoby bezrobotnej i pobieranych zasiłkach,
· w przypadku korzystania z pomocy Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej stosownych zaświadczeń o uzyskiwanych świadczeniach,
· inne dokumenty uzasadniające udzielenie ulgi 
· oświadczenie majątkowe
Informacja o przetwarzaniu danych osobowych
1. W związku z realizacją wymogów Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27.04.2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) – dalej RODO – Prezydent Miasta Wałbrzycha  informuje o zasadach przetwarzania Pani/Pana danych osobowych oraz przysługujących Pani/Panu prawach z tym związanych.
· Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Prezydent Miasta Wałbrzycha,                          pl. Magistracki 1, 58 - 300 Wałbrzych
· Administrator wyznaczył Inspektora Ochrony Danych – kontakt: tel. 74 665 53 59, iodo@um.walbrzych.pl
2. Prezydent Miasta Wałbrzycha będzie przetwarzał Pani/Pana dane osobowe w celu rozpatrzenia wniosku o rozłożenie na raty należności, na podstawie Pani/Pana zgody (podstawa z art. 6 ust. 1 lit. a RODO) w każdej chwili przysługuje Pani/Panu prawo do wycofania zgody na przetwarzanie danych osobowych, ale cofnięcie zgody nie wpływa na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem.
3.  Okres przechowywania danych 
Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane przez okres niezbędny do realizacji wskazanych w pkt 2 celów, a po tym czasie przez okres oraz w zakresie wymaganym przez przepisy prawa.
4. Odbiorcy danych
W związku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych w celach wskazanych w pkt 2, Pani/Pana dane osobowe mogą być udostępnianie następującym odbiorcom bądź kategoriom odbiorców:
Organom władzy publicznej oraz podmiotom wykonującym zadania publiczne lub działającym na zlecenie organów władzy publicznej, w zakresie i w celach, które wynikają z przepisów prawa np.  Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej, Miejski Zarząd Budynków Sp. z o.o w Wałbrzychu.
5. Prawa osób, których dane dotyczą:
Zgodnie z RODO, przysługuje Pani/Panu:
1) prawo dostępu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii;
2) prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych;
3) prawo do usunięcia danych, ograniczenia przetwarzania danych;
4) prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych;
5) prawo do przenoszenia danych;
6) prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego. 
6. Podanie danych ma charakter dobrowolny, ale jest konieczne do rozpatrzenia Pani/Pana wniosku                      o rozłożenie na raty należności
7. Prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego
W przypadku uznania, iż przetwarzanie przez Prezydenta Miasta Wałbrzych pl. Magistracki 1, 58-300 Wałbrzych Pani/Pana danych osobowych narusza przepisy wymogów Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27.04.2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do właściwego organu nadzorczego. 
8. Zgoda na przetwarzanie danych osobowych zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27.04.2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych).
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Prezydenta Miasta Wałbrzycha, pl. Magistracki 1, 58-300 Wałbrzych w celu rozpatrzenia wniosku o rozłożenie na raty należności. 
Podaję dane osobowe dobrowolnie i oświadczam, że są one zgodne z prawdą.
Zapoznałam/em się z treścią klauzuli informacyjnej, w tym z informacją o celu i sposobach przetwarzania danych osobowych oraz prawie dostępu do treści swoich danych i prawie ich poprawiania.
………………………………………….


podpis wnioskodawcy
