...................................................................             	             Śrem, dnia ...............................
                 imię i nazwisko

...................................................................  
	 adres zamieszkania/adres koresp. 

...................................................................
[bookmark: _Hlk85108225]tel. kontaktowy/e-mail – dane nieobowiązkowe  

Burmistrz Śremu
Plac 20 Października 1
63 – 100 ŚREM 

Zwracam się z prośbą o zawarcie umowy najmu lokalu mieszkalnego z tytułu niezaspokojonych potrzeb mieszkaniowych. 
Obecnie zamieszkuję/przebywam pod adresem:  ……………………………………....................

I. Informacje dot. sytuacji rodzinnej, zdrowotnej wnioskodawcy i osób wspólnie z nim ubiegających się o najem lokalu  

1. O najem lokalu ubiegam się wspólnie z: 
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Data urodzenia
	Stopień pokrewieństwa/
powinowactwa

	
1.

2.

3.

4.

5.

6.

	
………………………………………………………..

………………………………………………………..

………………………………………………………..

………………………………………………………..

………………………………………………………..

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

…………………..............

…………………..............

…………………..............

…………………..............

…………………..............
	
wnioskodawca

……………………………………

……………………………………

……………………………………

……………………………………

……………………………………



2. Liczba dzieci, w wieku do 18 roku życia: …………………
3. Liczba dzieci w wieku od 18 do 25 roku życia i uczących się ………………  
(punkty nalicza się gdy dołączono dokumenty potwierdzające kontynuowanie nauki)

4. Liczba osób niepełnosprawnych:
· stopień znaczny, lub całkowita niezdolność do pracy i samodzielnej egzystencji, I grupa inwalidzka  ………………..
· stopień umiarkowany, lub całkowita niezdolność do pracy, II grupa inwalidzka  ………………..
· stopień lekki, lub częściowa niezdolność do pracy, III grupa inwalidzka ………………..
· dzieci do 16 roku życia ………………..
	(punkty nalicza się gdy dołączono dokumenty potwierdzające niepełnosprawność) 

5. Ja, lub inna osoba objęta wnioskiem jestem ofiarą przemocy w rodzinie – posiadam Niebieską Kartę lub wyrok skazujący sprawcę przemocy 
	☐ tak* 		☐ nie 
(* jeżeli tak, punkty nalicza się gdy dołączono wyrok skazujący sprawę przemocy lub zaświadczenie z OPS)  

II. Warunki mieszkaniowe wnioskodawcy[footnoteRef:1] [1:  pkt II (1-4) NIE wypełniają osoby przebywające w schroniskach dla osób bezdomnych, DPS-ach, zakładach karnych, aresztach śledczych, pieczy zastępczej] 


1. W lokalu w którym zamieszkuję/przebywam:  
· Łączna powierzchnia użytkowa wynosi .......................................................... m2
· Liczba pokoi w lokalu wynosi ……………………
· Powierzchnia mieszkalna (powierzchnia pokoi) wynosi .............................. m²

2. Łącznie ze mną w lokalu zamieszkuje …………. osób. 
(należy wypełnić gdy wykaz osób jest inny niż w punkcie I. 1.)   

	Lp.
	Imię i nazwisko
	Data urodzenia
	Stopień pokrewieństwa/
powinowactwa

	
1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

	
………………………………………………………..

………………………………………………………..

………………………………………………………..

………………………………………………………..

………………………………………………………..

………………………………………………………..

………………………………………………………..

………………………………………………………..

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

…………………..............

…………………..............

…………………..............

…………………..............

…………………..............

…………………..............

…………………..............

…………………..............
	
wnioskodawca

…………………...................

…………………...................

…………………...................

…………………...................

…………………...................

…………………...................

…………………...................

…………………...................



3. Kondygnacja na której położony jest lokal:
☐ parter     	 	☐……….piętro  	    ☐ poddasze	   ☐ suterena 

4. Stan techniczny i wyposażenie lokalu w którym zamieszkuję: 
· brak wody w lokalu 					☐ tak		☐ nie
· tylko zimna woda w lokalu		 		☐ tak		☐ nie
· brak kuchni w lokalu (nie dot. aneksów kuchennych)		☐ tak		☐ nie	 
· brak łazienki w lokalu 					☐ tak		☐ nie 
· brak ustępu (toalety) w lokalu 				☐ tak		☐ nie
· brak sprawnego ogrzewania w lokalu			☐ tak		☐ nie 
· brak ogrzewania w przynajmniej 1 pokoju 		☐ tak		☐ nie 
· zawilgocenie i/lub zagrzybienie w lokalu 		☐ tak		☐ nie
· lokal posiada części wspólne innym lokalem     	
	☐ tak (jakie?) …………………………….	☐ nie		

5. Lokal/pomieszczenie w którym zamieszkuję/przebywam nie nadaje się na stały pobyt ludzi w rozumieniu przepisów prawa budowalnego (np. klatki schodowe, garaże, piwnice, budynek gospodarczy itp.)
☐ tak		☐ nie

6. Lokal w którym zamieszkuję nie jest dostosowany do moich potrzeb zdrowotnych i/lub członka mojego gospodarstwa domowego: 
☐ tak*	☐ nie

(*jeżeli tak, należy dołączyć dokumenty potwierdzające)

7. Wnioskiem objęta jest osoba niepełnosprawna, która powinna zamieszkiwać w lokalu dostosowanym do potrzeb osoby niepełnosprawnej ze względu na: 
☐ poruszanie się na wózku inwalidzkim 
☐ poruszanie się o kulach lub z balkonikiem 
☐wynikający z orzeczenia o niepełnosprawności wymóg zamieszkiwania w oddzielnym pokoju  
☐ inny powód (podać jaki?) ………………………………………………………
☐ nie dotyczy  
(należy dołączyć dokumenty potwierdzające)

III. Wnioskodawca opuszczający pieczę zastępczą (należy wypełnić, jeśli dotyczy)

1. Wnioskodawca jest wychowankiem rodzinnej i instytucyjnej formy pieczy zastępczej, którą na skutek uzyskania samodzielności i pełnoletności, zamierza opuścić lub opuścił:
☐	tak 		☐ nie	
	
Wnioskodawca opuścił pieczę zastępczą …………………….. (data)	
2. Wnioskodawca przed umieszczeniem w pieczy zastępczej zamieszkiwał w gminie Śrem 
☐ tak 		☐ nie		
Adres zamieszkania przez umieszczeniem w pieczy zastępczej: ………………….....................................................................................................................
3. Wnioskodawca nie ma możliwości powrotu do miejsca zamieszkania rodziców lub jego powrót zagrażałby życiu lub zdrowiu albo miejsce pobytu rodziców jest nieznane 
☐ tak* 		☐ nie	
(*jeżeli tak, należy wskazać okoliczności braku możliwości, przeszkody, utrudnienia w powrocie do domu rodzinnego)
4. Wnioskodawca jest osobą niepełnosprawną:
☐ tak* 		☐nie	
(*jeżeli tak, punkty nalicza się gdy dołączono dokumenty potwierdzające niepełnosprawność)  
	
5. W pieczy zastępczej wnioskodawca przebywa/przebywał:
☐ sam		 ☐ z jednym dzieckiem   	 ☐ z …………. dzieci 
6. Wnioskodawca ☐ uczy się ☐ ukończył szkołę zawodową, średnią lub studia. 
Nazwa szkoły/uczelni …………………………………………………………………..
7. Okres pobytu w pieczy zastępczej ………………… lat (pełne lata).  

……………………				                                      ………………………………………………
        pieczęć 						             data i podpis koordynatora 
							            lub placówki opiekuńczej 

IV. Inne okoliczności, które chce podać wnioskodawca 

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

V. Załączniki:
1. Deklaracja o wysokości dochodów 
2. Oświadczenie o stanie majątkowym
3. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………
4. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………

Informacja zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.: Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Burmistrz Śremu reprezentujący Urząd Miejski w Śremie z siedzibą ul. Plac. 20 Października 1, 63-100 Śrem; inspektorem ochrony danych Urzędu Miejskiego w Śremie jest Adrian Marcinkowski, e-mail: iod@srem.pl; dane osobowe przetwarzane będą celem realizacji wniosku; odbiorcą danych osobowych będą podmioty uprawnione na podstawie przepisów prawa lub odrębnych umów; dane osobowe nie będą przekazywane do  państwa trzeciego ani organizacji międzynarodowej; dane osobowe będą przetwarzane przez okres niezbędny do realizacji celów przetwarzania, lecz nie krócej niż okres wskazany w przepisach dotyczących archiwizacji; posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych, prawo ich sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu, prawo do cofnięcia zgody; ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony Danych; Pani/Pana dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany, w tym również w formie profilowania. 
W związku z realizacją wniosku Pani/Pana dane osobowe mogą zostać przekazane do podmiotu zarządzającego lokalem mieszkalnym tj. Śremskiego TBS Sp. z o.o. z siedzibą przy ul. Leopolda Okulickiego 3, 63-100 Śrem, lub do Spółdzielni Mieszkaniowej w Śremie z siedzibą przy ul. Dezyderego Chłapowskiego 7, 63-100 Śrem.  

Wyrażam dobrowolną zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych do realizacji wniosku.

     ………………......							     ………………………….
(miejscowość, data)					  		(podpis wnioskodawcy)

okienka wyboru ☐należy zaznaczać poprzez wstawienie znaku „x”


INFORMACJA  DLA  OSÓB  UBIEGAJĄCYCH  SIĘ O ZAWARCIE UMOWY NAJMU LOKALU MIESZKALNEGO
UWAGA!: 
Do wniosku należy dołączyć dokumenty potwierdzające wysokość dochodu ostatnich trzech miesięcy ze wszystkich źródeł uzyskanych przez wszystkie osoby wskazane w pkt. I.1.  
Niekompletne wnioski podlegają uzupełnieniu. Nieuzupełnienie wniosku w wyznaczonym terminie spowoduje pozostawienie go bez rozpoznania.   
Podstawa prawna: 
· ustawa z dnia 21 czerwca 2001 r. o ochronie praw lokatorów, mieszkaniowym zasobie gminy i o zmianie Kodeksu cywilnego 
· uchwała Nr 264/XXVI/2021 Rady Miejskiej w Śremie z dnia 25 marca 2021 r. w sprawie zasad wynajmowania lokali wchodzących w skład mieszkaniowego zasobu gminy Śrem (Dz. Urz. Woj. Wielk. z 2021 r. poz. 2653) oraz uchwała zmieniająca Nr 390/XXXIV/2022 Rady Miejskiej w Śremie z dnia 24 marca 2022 r. (Dz. Urz. Woj. Wielk. z 2022 r. poz. 2523)

I. Średni miesięczny dochód miesięczny z ostatnich 3 miesięcy uprawniający do oddania w najem lokalu nie może przekroczyć:
1) w związku z ubieganiem się o zawarcie umowy najmu lokalu na czas nieoznaczony:
a) 130% najniższej emerytury w przypadku gospodarstwa wieloosobowego 
b) 230% w przypadku gospodarstwa jednoosobowego 
2) w związku z ubieganiem się o zawarcie umowy najmu socjalnego lokalu 
a) 70% najniższej emerytury w przypadku gospodarstwa wieloosobowego 
b) 95% najniższej emerytury w przypadku gospodarstwa jednoosobowego 

II. Warunki zamieszkiwania kwalifikujące do poprawy:
1) zamieszkiwanie w lokalu, w którym na jedną osobę przypada mniej niż 5 m2 powierzchni pokoi w gospodarstwie wieloosobowym i mniej niż 10 m2 w gospodarstwie jednoosobowym;
2) zamieszkiwanie w lokalu mieszkalnym, w którym liczba pokoi jest mniejsza niż liczba gospodarstw domowych zamieszkujących w lokalu;
3) zamieszkiwanie w lokalu o obniżonym standardzie technicznym:
a) bez kuchni, łazienki lub ustępu,
b) bez ogrzewania,
c) w którym występuje zawilgocenie lub zagrzybienie;
4) zamieszkiwanie przez osobę niepełnosprawną w lokalu niedostosowanym do potrzeb osób niepełnosprawnych;
5) zamieszkiwanie w lokalu niedostosowanym do potrzeb zdrowotnych wnioskodawcy bądź członka gospodarstwa domowego wnioskodawcy;
6) zamieszkiwanie w altanach lub budynkach rekreacji indywidualnej znajdujących się na terenie rodzinnych ogródków działkowych;
7) zamieszkiwanie w pomieszczeniu lub lokalu nienadającym się na stały pobyt ludzi w rozumieniu prawa budowlanego;
8) bezdomność;
9) przemoc w rodzinie;
10) wychowanek opuszczający rodzinną i instytucjonalną formę pieczy zastępczej na skutek uzyskania samodzielności i pełnoletności;
11) pozbawienie dotychczas zajmowanego lokalu mieszkalnego w wyniku klęski żywiołowej, katastrofy lub pożaru.

Rozpatrywanie wniosków odbywa się raz w roku.       
Wnioski osób, które spełniają kryteria dochodowe i wstępnie zweryfikowane warunki zamieszkiwania kwalifikujące do poprawy zostają poddane ocenie na podstawie systemu kwalifikacji punktowej określonej w uchwale, podczas przeprowadzonych przez Społeczną Komisję Mieszkaniową wizji w miejscu zamieszkania lub pobytu wnioskodawcy.   
Osoby, które uzyskały wymaganą minimalną liczbę punktów są ujęte na listach. 
Umowy najmu, po złożeniu oferty lokalu zawierane są z osobami ujętymi na listach, jeżeli nadal spełniają ww. kryteria. 


________________________________________________________________________________________________________________
Weryfikacja dochodowa wniosku i wstępna weryfikacja warunków zamieszkiwania kwalifikujących do ich poprawy (wypełnia pracownik UM Śrem)

Zgodnie z danymi znajdującymi się we wniosku: 

1. Średni dochód miesięczny wnioskodawcy wynosi:   
..............................  ☐ jednoosobowe gospodarstwo    ☐ wieloosobowe gospodarstwo
Wnioskodawca 		☐ spełnia  	  ☐ nie spełnia kryterium dochodowego uprawniającego do zawarcia: 
☐ umowy najmu socjalnego lokalu 
☐ umowy najmu lokalu na czas nieoznaczony  
Zgodnie z komunikatem Prezesa ZUS kwota najniższej emerytury od 1.03.20…….......r. wynosi …………………. zł. 
Za dochód gospodarstwa domowego uzasadniający oddanie w najem socjalny lokalu uznaje się: 
1) gospodarstwo jednoosobowe 95% kwoty najniższej emerytury tj. ………………………………………………….zł 
2) gospodarstwa wieloosobowe do 70% kwoty najniższej emerytury na jedną osobę tj. ……………………..zł
Za dochód gospodarstwa domowego uzasadniający oddanie w najem lub podnajem lokalu na czas nieoznaczony uznaje się:
1) gospodarstwo jednoosobowe do 230% kwoty najniższej emerytury ……………………............................zł 
2) gospodarstwo wieloosobowe do 130% kwoty najniższej emerytury na jedną osobę ……....................zł
2. [bookmark: _Hlk85441476]Wnioskodawca zamieszkuje na terenie gminy Śrem:		 	 ☐ tak		☐ nie
3. Wnioskodawca zamieszkuje w lokalu w którym na jedną osobę przypada mniej niż 5 m2 powierzchni pokoi lub mniej niż 10 m2 w gospodarstwie jednoosobowym:  
									☐ tak  	☐ nie ☐ nie dot.
………………………m2 / …………….. os. = …………………… m2/os. 
4. Wnioskodawca zamieszkuje w lokalu mieszkalnym w którym liczba pokoi jest mniejsza niż liczba gospodarstw domowych		 			           	         ☐ tak  ☐ nie     ☐ nie dot.
5. Wnioskodawca zamieszkuje w lokalu o obniżonym standardzie (bez kuchni, łazienki lub ustępu, ogrzewania, w którym występuje zawilgocenie lub zagrzybienie)
           ☐ tak ……………………………………………………………………                          ☐ nie           ☐ nie dot.
6. Wnioskodawca lub osoba objęta wnioskiem jest niepełnosprawna i zamieszkuje w lokalu niedostosowanym do potrzeb osób niepełnosprawnych			☐ tak		☐ nie
7. Wnioskodawca lub osoba objęta wnioskiem zamieszkuje w lokalu niedostosowanym do potrzeb zdrowotnych								☐ tak		☐ nie
8. Wnioskodawca zamieszkuje w altanie lub budynku rekreacji indywidulanej znajdujących się na terenie ROD 								☐ tak		☐ nie
9. Wnioskodawca zamieszkuje w lokalu nienadającym się na stały pobyt ludzi w rozumieniu prawa budowalnego                          	☐ tak ………………………………………………………		☐ nie
10. Wnioskodawca ubiega się o lokal z uwagi na bezdomność 			☐ tak		☐ nie
11. Wnioskodawca ubiega się o lokal z uwagi na przemoc w rodzinie 	 	☐ tak		☐ nie
12. Wnioskodawca jest wychowankiem opuszczającym rodzinną i instytucjonalną formę pieczy zastępczej na skutek uzyskania samodzielności i pełnoletności		☐ tak		☐ nie
13. Wnioskowana został pozbawiony dotychczas zajmowanego lokalu mieszkalnego w wyniku klęski żywiołowej, katastrofy lub pożaru						☐ tak		☐ nie
14. Rażąca dysproporcja między niskimi dochodami wskazanymi w złożonej deklaracji a wykazanym w oświadczeniu stanem majątkowym członków gospodarstwa domowego osoby ubiegającej się o zawarcie umowy najmu lokalu			            	☐ występuje          ☐ nie występuje
15. [bookmark: _Hlk85441744]Inne adnotacje…………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………................................................
…………………………………………………………………………………………………................................................
…………………………………………………………………………………………………................................................
…………………………………………………………………………………………………................................................
Wniosek został wstępnie ☐ pozytywnie  ☐ negatywnie zweryfikowany. 
…………………………………………….
podpis i pieczęć pracownika dokonującego weryfikacji  
 
data …………………
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