
 

 
 

ZEZK 2018/3 

Zarząd Eksploatacji Zasobów Komunalnych w Kowarach 

ul. Dworcowa 11,  58-530 Kowary 

tel. ( 75 ) 718-23-08, ( 75 ) 718-25-70, tel. / fax ( 75 ) 76-14-805
                               

==========================================================================                            

========================================================================== 

                               ========================================================================== 

         Wnioskodawca:¹                                                                                             Kowary, dnia ……………………… 

 

1………………………………………………………….. 

   ( imię i nazwisko, PESEL) 

2………………………………………………………….. 

   ( imię i nazwisko, PESEL) 

……………………………………………………………. 

( stałe miejsce pobytu: miejscowość, 

  kod pocztowy, ulica, nr domu, nr lokalu) 

……………………………………………………………. 

( adres do korespondencji: miejscowość 

  kod pocztowy, ulica nr domu, nr lokalu) 

 

Zarząd Eksploatacji Zasobów Komunalnych 

Ul. Dworcowa 11 ,  58-530 Kowary 

                                                               

WNIOSEK O WYNAJEM LOKALU 

Proszę o wynajęcie lokalu komunalnego, lokalu socjalnego, ofertę lokalu przeznaczonego do remontu w zakresie 

własnym 
*
 dla mnie i wymienionych osób: 

L.p. Imię i nazwisko Rok 

urodzenia 

Stosunek do 

Wnioskodawcy 

Źródło 

Utrzymania 

Wysokość 

dochodu³ 

Data 

Zameldowania 

1. 

 

      

2. 

 

      

3. 

 

      

4. 

 

      

5. 

 

      

6. 

 

      

7. 

 

      

8. 

 

      

 

Proszę o wynajęcie lokalu komunalnego, lokalu socjalnego, ofertę lokalu przeznaczonego do remontu w zakresie 

własnym uzasadniam następująco: 

……………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

 



 

 
 

ZEZK 2018/3 

Zarząd Eksploatacji Zasobów Komunalnych w Kowarach 

ul. Dworcowa 11,  58-530 Kowary 

tel. ( 75 ) 718-23-08, ( 75 ) 718-25-70, tel. / fax ( 75 ) 76-14-805
                               

==========================================================================                            

========================================================================== 

                               ========================================================================== 

Jednocześnie informuję: 

1. Najemcą, członkiem spółdzielni, osobą posiadającą inny tytuł prawny( podać jaki) , mieszkania, w którym 

zamieszkuję, jest  Pan/i ………………………………………………………………………………………. 

2. Łącznie w lokalu tym zamieszkuje………………………………… osób. 

3. Zajmowane obecnie mieszkanie jest lokalem : należącym do mieszkaniowego zasobu  gminy, służbowym, 

lokatorskim spółdzielczym, własnościowym spółdzielczym,   innym:…………………………………………
*
/ 

4. Mieszkanie: 

a) położone jest w budynku mieszkalnym, niemieszkalnym, przeznaczonym  do rozbiórki  i na mocy decyzji organu 

nadzoru budowlanego, przeznaczonym do rozbiórki ze względu na  planowane inwestycje komunalne 

b) jest rozkładowe, przechodnie, 

c) składa się z …………. pokoi o następującej powierzchni: 

1) …………m² 2) ………….m²  3) ………..m²   4)………….m²    5) ………..m² 

oraz innych pomieszczeń …………………………………………………………………………………...... 

d) obejmuje powierzchnie użytkową ………………………………………………………………………… 

5. Mieszkanie położone jest na parterze, piętrze…………, wyposażone jest w instalację:  

Wodną/kanalizacyjną/ gazową/ centralne ogrzewanie/piec /wc /łazienkę  */ 

 

Oświadczam jednocześnie, że ani  ja, ani żadna z osób wymienionych w tabeli na stronie 1.  nie posiada tytułu 

prawnego do innego lokalu mieszkalnego. 

 

                                          

  …………………………………                                       …………………………………… 

       ( podpis wnioskodawcy   )                                  ( potwierdzenie administratora lub właściciela lokalu) 

 

 

 

               Uprzedzony o odpowiedzialności karnej z art.233 § 1 Kodeksu karnego oświadczam, że 

               podane we wniosku informacje są zgodne z prawdą. 

 

 

              ………………………………………………….. 

               ( data i podpis wnioskodawcy) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

               

 

 



 

 
 

ZEZK 2018/3 

Zarząd Eksploatacji Zasobów Komunalnych w Kowarach 

ul. Dworcowa 11,  58-530 Kowary 
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==========================================================================                            

========================================================================== 

                               ========================================================================== 

 

Oświadczenie
4
 

 

Niniejszym oświadczam, że: 

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Zarząd Eksploatacji Zasobów Komunalnych z siedzibą w 

Kowarach 58-530, ul. Dworcowa 11. Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych jest możliwy pod adresem 

mailowym iod@kowary.pl . Dane osobowe przetwarzane będą w celu niezbędnym do ewentualnego zawarcia 

umowy (na podstawie art. 6 ust 1 pkt. b. ogólnego rozporządzenia o ochronie danych) .  Odbiorcą danych będą 

również podmioty świadczące nam pomoc prawną oraz informatyczną osobowych (na podstawie umowy 

powierzenia przetwarzania danych osobowych). Pani/Pana dane osobowe przechowywane będą przez okres 6 

lat od ustania łączącego nas stosunku prawnego lub też przez okres wynikający z prawnie uzasadnionego 

interesu administratora.  Posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich 

sprostowania, usunięcia w uzasadnionych przypadkach, ograniczenia przetwarzania , prawo wniesienia 

sprzeciwu.  

2. Wyrażam    zgodę    na   podanie   mojego    imienia,   nazwiska    i   adresu   do   publicznej wiadomości   na   

rocznych   listach  osób   mających  pierwszeństwo   do   wynajmu  lokali z mieszkaniowego zasobu Gminy 

Kowary. 

3. Zostałem     poinformowany(a),   iż     podanie    danych    jest    dobrowolne,    aczkolwiek odmowa  ich 

podania jest równoznaczna z brakiem możliwości rozpatrzenia wniosku. 

4. Zostałem(am)  poinformowany(a)  o  prawie  dostępu  do  treści  swoich  danych  oraz  ich poprawiania, 

aktualizacji, uzupełniania i usuwania. 

 

 

………………………………………..                                          …………………………………….. 

     ( miejscowość i data)                                                     ( czytelny podpis osoby składającej oświadczenie)                                                                                 

 

 

Złącznik nr 1: 

Oświadczenie o zgodzie na gromadzenie i przetwarzanie danych osób pełnoletnich, które nie są 

wnioskodawcą,  a ich dane osobowe zostały przekazane przez wnioskodawcę we wniosku o wynajem  lokalu.
5
 

 

 

           Informacja dotycząca wypełnieniu wniosku: 

1. Jeżeli  wnioskodawcami są małżonkowie, należy podać imiona i nazwiska obu współmałżonków. 

2. W     przypadku    odrębnego   zameldowania     należy    udokumentować    warunki    mieszkaniowe    obojga wnioskodawców.  

3. Za  dochód uważa  się wszelkie przychody po odliczeniu kosztów ich  uzyskania oraz  po  odliczeniu składek na ubezpieczenie 

emerytalne i rentowe oraz na ubezpieczenie chorobowe określonych w przepisach o systemie ubezpieczeń  społecznych,  chyba  że  

zostały  już zaliczone  do  kosztów  uzyskania   przychodu. Do dochodu nie wlicza się świadczeń pomocy materialnej dla uczniów, 

dodatków dla sierot zupełnych, jednorazowych zapomóg z tytułu urodzenia się dziecka, dodatku z tytułu urodzenia dziecka, pomocy 

w zakresie dożywiania, zasiłków pielęgnacyjnych, zasiłków okresowych z pomocy społecznej, jednorazowych świadczeń 

pieniężnych i świadczeń w naturze z pomocy społecznej, dodatku mieszkaniowego oraz zapomogi pieniężnej, o której mowa w 

przepisach o zapomodze pieniężnej dla niektórych emerytów, rencistów i osób pobierających świadczenia przedemerytalne albo 

zasiłek przedemerytalny. 

4. Niniejsze oświadczenie wypełnia(ją) osoba(y) składająca(e) wniosek o wynajem lokalu i widniejąca(e) w nim, jako wnioskodawca. 

5. Należy wypełnić i dołączyć do wniosku w przypadku, gdy we wniosku podane są dane osobowe osób pełnoletnich innych niż 

wnioskodawca. 

 

__________________________ 

*/ niepotrzebne skreślić 

 

 

 

mailto:iod@kowary.pl

