
 

UWAGA: 

Załącznik do Uchwały nr 17/2024/Z/SIM 

Zarządu Spółki SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

z dnia 14 października 2024 r. 

Wniosek należy wypełnić czytelnie, WIELKIMI literami, bez skreśleń i poprawek po zapoznaniu się z pouczeniem 

i złożyć tylko z załącznikami dotyczącymi Wnioskodawcy. 

SIM Zagłębie Sp. z o.o. ul. 

Wojska Polskiego 8 p.2.21 

41-208 Sosnowiec 

 

 
WNIOSEK 

o zawarcie umowy najmu lokalu mieszkalnego w budynku mieszkalnym przy ulicy 

Sucharskiego 9 w Wojkowicach 

 
I. DANE DOTYCZĄCE WNIOSKODAWCY (wypełnia Wnioskodawca) 

 

Imię*1 
 

Nazwisko* 
 

Adres zamieszkania* (kod pocztowy, miejscowość) 
 

Adres korespondencyjny (jeśli inny od zamieszkania) 
 

Nr telefonu 
 

Adres e-mail 

II. WNIOSKUJĘ O LOKAL MIESZKALNY Nr: ……………………….. 

W przypadku braku możliwości przyznania mi wskazanego nr lokalu, o który wnioskuję, w drugiej kolejności 

wnioskuję o przyznanie mi lokalu 

 

Dwupokojowego Trzypokojowego Czteropokojowego 

 

 

1 *dane obowiązkowe 

  -    

 



Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych w zakresie numeru telefonu i/lub adresu 

e-mail do celów związanych z obsługą wniosku w tym: nawiązywanie połączeń telefonicznych 

oraz przesyłanie wiadomości SMS i MMS dotyczących Wniosku. Jeżeli zostaniecie Państwo 

wpisani na listę najemców, numer telefonu i/lub adres e-mail zostaną przekazane Spółce SIM 

Zagłębie Sp. Z o.o. w celu nawiązania kontaktu i zawarcia umowy najmu. Niniejsza zgoda 

obowiązuje od dnia udzielenia do dnia jej odwołania. Niniejszą zgodę można odwołać 

w dowolnym   momencie.   W   tym   celu   proszę   skontaktować   się   z   Urzędem Miasta 

w Wojkowicach. 

 

 

 

 
…………………………………………… 

Data i czytelny podpis wnioskodawcy 



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

(miejscowość) (data) 

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

(imię i nazwisko składającego deklarację) 

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

(dokładny adres) 

DEKLARACJA O WYSOKOŚCI DOCHODÓW 

za rok 2023 

(rok poprzedzający złożenie deklaracji) 

 
Oświadczam, że moje gospodarstwo domowe składa się z następujących osób: 

 

 
1. ..................................................................... – wnioskodawca, ..................................... 

(imię i nazwisko) (data urodzenia) 

2. ..................................................................................., .............................. - ................................... 

(imię i nazwisko) (data urodzenia) (stopień pokrewieństwa) 

3. ..................................................................................., .............................. - ................................... 

(imię i nazwisko) (data urodzenia) (stopień pokrewieństwa) 

4. ..................................................................................., .............................. - ................................... 

(imię i nazwisko) (data urodzenia) (stopień pokrewieństwa) 

5. ..................................................................................., .............................. - ................................... 

(imię i nazwisko) (data urodzenia) (stopień pokrewieństwa) 

 

 
Oświadczam, że w podanym wyżej okresie dochody moje i wymienionych wyżej kolejno członków 

mojego gospodarstwa domowego wyniosły: 

 

 

 
 

Lp. 2 Miejsce pracy 
3
 Źródła dochodu Wysokość dochodu 

w złotych 

    

    

    

    

    

    

    
 

2 Podać liczbę porządkową według osób zamieszczonych przed tabelą 
3 Wymienić oddzielnie każde źródło dochodu. 



 

Średni dochód na 1 członka gospodarstwa domowego wynosi ............................................ zł, to 

jest miesięcznie ....................................... zł. 

Składając osobiście niniejszą deklarację oświadczam, że jest mi wiadomo, że dokumenty, na 

których podstawie zadeklarowałem(am) dochody, jestem zobowiązany(a) przechowywać przez 

okres 3 lat. 

Jestem świadomy(a) odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

 

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

(podpis składającego deklarację) (podpis przyjmującego) 



Załącznik do Uchwały nr 17/2024/Z/SIM 

Zarządu Spółki SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

z dnia 14 października 2024 r. 

 

 

 

 

 

 
 

 

……………………………………… 

Imię i nazwisko wnioskodawcy 

 

 

 
OŚWIADCZENIE 

Oświadczam, że następujące osoby zgłoszone do wspólnego zamieszkania, są najemcami 

lokalu wchodzącego w skład mieszkaniowego zasobu Gminy Wojkowice: 

 
1. ……………………………………………………………………. 

2. ……………………………………………………………………. 

 

 

 

 
…………………………………………… 

Czytelny podpis wnioskodawcy 

 

 

 

 

 

 

 

 
Wyjaśnienie: 

 
Zgodnie z postanowieniami art. 22 d ustawy z dnia 8 grudnia 2006 r o finansowym wsparciu niektórych przedsięwzięć 

mieszkaniowych, osobą uprawnioną do najmu lokalu jest osoba oraz osoby zgłoszone do wspólnego zamieszkania, które w dniu 

objęcia lokalu, nie posiadają tytułu prawnego do innego lokalu mieszkalnego na terenie Rzeczypospolitej Polskiej. 

 
W przypadku złożenia niniejszego oświadczenia – każda z wymienionych osób winna wypełnić „Oświadczenie o rozwiązaniu 

umowy najmu”. 

Oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art. 233 §1 

Kodeksu karnego „ Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postepowaniu 

prowadzonym na podstawie ustawy, zaznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 

miesięcy do lat 8” 

 

…………………………………… 
Data i czytelny podpis 



Załącznik do Uchwały nr 17/2024/Z/SIM 

Zarządu Spółki SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

z dnia 14 października 2024 r. 

 

 

 

 

 

 
 

 

……………………………………… 

Imię i nazwisko wnioskodawcy 

 

OŚWIADCZENIE O ROZWIĄZANIU UMOWY NAJMU 

 

Oświadczam, że w przypadku otrzymania lokalu mieszkalnego powstałego w wyniku realizacji 

inwestycji, zobowiązuję się do rozwiązania umowy najmu i opróżnienia lokalu wchodzącego 

w skład mieszkaniowego zasobu Gminy Wojkowice, w terminie miesiąca od dnia zawarcia 

umowy najmu mieszkania. 

 

1. …………………………………………… ………………………………………………. 

Imię i nazwisko  czytelny podpis 

 
2. …………………………………………… ………………………………………………… 

Imię i nazwisko  czytelny podpis 

 
 

 

 

 

 

 

 

Oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art. 233 §1 

Kodeksu karnego „ Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postepowaniu 

prowadzonym na podstawie ustawy, zaznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 

miesięcy do lat 8” 

 

 
 

………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 

 

 

 

 

 

 
 

………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 



Załącznik do Uchwały nr 17/2024/Z/SIM 

Zarządu Spółki SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

z dnia 14 października 2024 r. 

 

 

 

 

……………………………………… 

Imię i nazwisko wnioskodawcy 
 

 

 

 

 

 
 

OŚWIADCZENIE 

 
Oświadczam, że żadna osoba wchodząca w skład gospodarstwa domowego, na dzień złożenia 

wniosku, nie jest właścicielem lub współwłaścicielem budynku mieszkalnego jednorodzinnego 

lub lokalu mieszkalnego oraz nie przysługuje jej spółdzielcze własnościowe prawo do lokalu, 

którego przedmiotem   lub   jest   lokal   mieszkalny   lub   dom   jednorodzinny   –   położony 

na terenie Rzeczypospolitej Polskiej 

 

 

 
………………………………………………………………… 

Czytelny podpis wnioskodawcy 

 

 

 
 

Wyjaśnienie: 

 

 
W przypadku posiadania przez wnioskodawcę lub którąkolwiek z osób wchodzących w skład gospodarstwa domowego 

tytułu prawnego do lokalu mieszkalnego położonego na terenie Rzeczypospolitej Polskiej – każda z tych osób wypełnia 

„Oświadczenie o posiadaniu” 

 
Oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art. 233 §1 

Kodeksu karnego „ Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postepowaniu 

prowadzonym na podstawie ustawy, zaznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 

miesięcy do lat 8” 

 

 

 

 
 

………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 



Załącznik do Uchwały nr 17/2024/Z/SIM 

Zarządu Spółki SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

z dnia 14 października 2024 r. 

 

 

 

 

……………………………………… 

Imię i nazwisko wnioskodawcy 

 

 

 
OŚWIADCZENIE O POSIADANIU 

 

 
Oświadczam, że na dzień złożenia wniosku, jestem właścicielem lub współwłaścicielem 

budynku mieszkalnego jednorodzinnego lub lokalu mieszkalnego / oraz przysługuje mi 

spółdzielcze własnościowe prawo do lokalu, którego przedmiotem lub jest lokal mieszkalny lub 

dom jednorodzinny – położony na terenie Rzeczypospolitej Polskiej. 

Równocześnie oświadczam, że do dnia objęcia lokalu mieszkalnego wchodzącego w skład 

inwestycji – wyzbędę się prawa własności lub rozwiążę umowę nadająca mi takie prawo. 

 

 

 
 

………………………………………………………………… 

Czytelny podpis wnioskodawcy 

 

 

 

 

 

 

Oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art. 233 §1 

Kodeksu karnego „ Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postepowaniu 

prowadzonym na podstawie ustawy, zaznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 

miesięcy do lat 8” 

 

 

 

 

 
………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 



Załącznik do Uchwały nr 17/2024/Z/SIM 

Zarządu Spółki SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

z dnia 14 października 2024 r. 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

……………………………………… 

Imię i nazwisko wnioskodawcy 
 

 

 

 

 

 

OŚWIADCZENIE 

 

 
Oświadczam, że przed podpisaniem umowy najmu lokalu mieszkalnego powstałego w wyniku 

realizacji inwestycji, uiszczę na rzecz SIM Zagłębie sp. z o.o. kaucję, w wysokości ustalonej 

przez Spółkę. 

 

 

 
………………………………………………………………… 

Czytelny podpis wnioskodawcy 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 
Oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art. 233 §1 

Kodeksu karnego „ Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postepowaniu 

prowadzonym na podstawie ustawy, zaznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 

miesięcy do lat 8” 

 

 

 

 

 
………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 



Załącznik do Uchwały nr 17/2024/Z/SIM 

Zarządu Spółki SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

z dnia 14 października 2024 r. 

 

 
 

 

 

 

……………………………………… 

Imię i nazwisko wnioskodawcy 
 

 

 

 

 

 

OŚWIADCZENIE 

 

 

 
Oświadczam, że przed podpisaniem umowy najmu lokalu mieszkalnego powstałego w wyniku 

realizacji inwestycji, podpiszę z SIM Zagłębie sp. z o.o. umowę partycypacji w kosztach budowy 

lokalu, na warunkach, o których mowa w art. 29a ustawy z dnia 26 października 1995r 

o społecznych formach rozwoju mieszkalnictwa w terminie nie później niż 7 dni od otrzymania 

informacji o pozytywnej weryfikacji wniosku i dokonam wniesienia partycypacji w terminie nie 

później niż 3 miesiące od dnia zawarcia umowy. 

 

 
………………………………………………………………… 

Czytelny podpis wnioskodawcy 

 

 
 

 

 

 

 
 

Oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art. 233 §1 

Kodeksu karnego „ Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postepowaniu 

prowadzonym na podstawie ustawy, zaznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 

6 miesięcy do lat 8” 

 

 

 

 

 
………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 



Załącznik do Uchwały nr 17/2024/Z/SIM  

Zarządu Spółki           SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

z dnia 14 października 2024 r. 

 

 
 

 

 

 

 

……………………………………… 

Imię i nazwisko wnioskodawcy 
 

 

 

 
 

OŚWIADCZENIE 

 
Oświadczam, że posiadam wkład oszczędnościowy gromadzony na rachunku bankowym na 

cele mieszkaniowe, którego imienny dowód stanowi książeczka mieszkaniowa wystawiona do 

dnia 23 października 1990 r. 

 

 

 

 

 

 
………………………………………………………………… 

Czytelny podpis wnioskodawcy 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 
Oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art. 233 § 1 

Kodeksu karnego „ Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postepowaniu 

prowadzonym na podstawie ustawy, zaznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 

miesięcy do lat 8” 

 

 

 

 

 
………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 



Załącznik do Uchwały nr 17/2024/Z/SIM  

Zarządu Spółki SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

 

SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

 

z dnia 14 października 2024 r. 

 

 

 

 

……………………………………… 

Imię i nazwisko wnioskodawcy 
 

 

 

OŚWIADCZENIE 

 

 
Oświadczam, że następujące osoby wchodzące w skład gospodarstwa domowego znajdują się 

na liście   osób   uprawnionych   do   najmu   lokalu   mieszkalnego   na   czas   nieoznaczony z 

mieszkaniowego zasobu gminy Wojkowice: 

 
 

1. ………………………………………………………………………………………….. 

 
2. ………………………………………………………………………………………….. 

 
3. ………………………………………………………………………………………….. 

 

 

 
………………………………………………………………… 

Czytelny podpis wnioskodawcy 

 

 

 

 

 

 

 

 
Oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art. 233 § 1 

Kodeksu karnego „ Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postepowaniu 

prowadzonym na podstawie ustawy, zaznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 

miesięcy do lat 8” 

 

 

 

 

 
………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 



Załącznik do Uchwały nr 17/2024/Z/SIM 

Zarządu Spółki SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

z dnia 14 października 2024 r. 

 

 

 

……………………………………… 

Imię i nazwisko wnioskodawcy 

 

 

 

 

OŚWIADCZENIE O SKREŚLENIU Z LISTY 

 

 
Oświadczam, że w przypadku otrzymania lokalu mieszkalnego powstałego w wyniku realizacji 

Inwestycji, złożę rezygnację z przysługującego mi prawa do lokalu z mieszkaniowego zasobu 

gminy. 

 

 
 

1. ………………………………………………………………………. 

Czytelny podpis 

 
2. ………………………………………………………………………. 

Czytelny podpis 

 
3. ………………………………………………………………………. 

Czytelny podpis 

 

 

 
Wyjaśnienie: 

Oświadczenie podpisują wszystkie osoby wymienione w Oświadczeniu o obecności na liście osób uprawnionych do najmu lokalu 

w zasobie Gminy Wojkowice 

 
 

Oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art. 233 § 1 

Kodeksu karnego „ Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postepowaniu 

prowadzonym na podstawie ustawy, zaznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 

6 miesięcy do lat 8” 

 

 

 
 

………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 

 
………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 

 
………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 



Załącznik do Uchwały nr 17/2024/Z/SIM 

Zarządu Spółki SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

z dnia 14 października 2024 r. 

 

 

 

 

……………………………………… 

Imię i nazwisko wnioskodawcy 

 

 

 
OŚWIADCZENIE 

 
Oświadczam, że wychowuję przynajmniej jedno własne lub przysposobione dziecko. 

 

 

……………………………………… 

Imię i nazwisko dziecka 

 

 
……………………………………… 

Imię i nazwisko dziecka 

 
……………………………………… 

Imię i nazwisko dziecka 

 
……………………………………… 

Imię i nazwisko dziecka 

 

 

 

 

………………………………………………………………… 

Czytelny podpis wnioskodawcy 

 

 

 
 

Oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art. 233 § 1 

Kodeksu karnego „ Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postepowaniu 

prowadzonym na podstawie ustawy, zaznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 

6 miesięcy do lat 8” 

 

 

 

 

 
………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 



Załącznik do Uchwały nr 17/2024/Z/SIM 

Zarządu Spółki SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

z dnia 14 października 2024 r. 

 

 

 

 

……………………………………… 

Imię i nazwisko wnioskodawcy 

 

 

 
OŚWIADCZENIE 

 

Oświadczam, że w skład gospodarstwa domowego, na dzień złożenia wniosku, wchodzi co najmniej 

jedna osoba starsza w rozumieniu art. 4 pkt. 1 ustawy z dnia 11 września 2015 r o osobach starszych. 

 

 
………………………………………… ……………………………………… 

Imię i nazwisko osoby starszej PESEL 

………………………………………… ……………………………………… 

Imię i nazwisko osoby starszej PESEL 

………………………………………… ……………………………………… 

Imię i nazwisko osoby starszej PESEL 

 

 

 

 

 

 
 

………………………………………………………………… 

Czytelny podpis wnioskodawcy 

 
 

Wyjaśnienie: 

Osoba starsza – osoba, która ukończyła 60 rok życia 

 

 
Oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art. 233 § 1 

Kodeksu karnego „ Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postepowaniu 

prowadzonym na podstawie ustawy, zaznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 

miesięcy do lat 8” 

 

 

 

 

 
………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 



Załącznik do Uchwały nr 17/2024/Z/SIM 

Zarządu Spółki SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

z dnia 14 października 2024 r. 

 

 

 

 

……………………………………… 

Imię i nazwisko wnioskodawcy 

 

 

 
OŚWIADCZENIE 

 

 
Oświadczam, że w skład gospodarstwa domowego na dzień złożenia wniosku, wchodzi co najmniej 

jedna osoba która jest zameldowana na pobyt stały na terenie Miasta Wojkowice. 

 

 

 
………………………………………… ……………………………………… 

Imię i nazwisko osoby zameldowanej  adres zameldowania 

………………………………………… ……………………………………… 

Imię i nazwisko osoby zameldowanej  adres zameldowania 

………………………………………… ……………………………………… 

Imię i nazwisko osoby zameldowanej  adres zameldowania 

 

 

 
………………………………………………………………… 

Czytelny podpis wnioskodawcy 

 

 

 

 

 

 

 
 

Oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art. 233 § 1 

Kodeksu karnego „ Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postepowaniu 

prowadzonym na podstawie ustawy, zaznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 

miesięcy do lat 8” 

 

 

 

 

 
………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 



Załącznik do Uchwały nr 17/2024/Z/SIM 

Zarządu Spółki SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

z dnia 14 października 2024 r. 

 

 

 

 

……………………………………… 

Imię i nazwisko wnioskodawcy 

 

 

 
OŚWIADCZENIE 

 

 

 
Oświadczam, że w skład gospodarstwa domowego na dzień złożenia wniosku wchodzi osoba samotnie 

wychowująca dziecko w rozumieniu ustawy z dnia 28 listopada 2003 r o świadczeniach rodzinnych. 

 

 

 

………………………………………… ……………………………………… 

Imię i nazwisko osoby o statusie osoby stan cywilny 

samotnie wychowującej dziecko 

 

 
………………………………………………………………… 

Czytelny podpis wnioskodawcy 

 

 

 
 

 

Wyjaśnienie: 

 
Osoba samotnie wychowująca dziecko – oznacza to pannę, kawalera, wdowę, wdowca, osobę 

pozostającą w separacji orzeczonej prawomocnym wyrokiem sądu, osobę rozwiedzioną, chyba że 

wychowuje wspólnie co najmniej jedno dziecko z jego rodzicem 

 

 

 
Oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art. 233 § 1 

Kodeksu karnego „ Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postepowaniu 

prowadzonym na podstawie ustawy, zaznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 

miesięcy do lat 8” 

 

 

 

 

 
………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 



Załącznik do Uchwały nr 17/2024/Z/SIM 

Zarządu Spółki SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

z dnia 14 października 2024 r. 

 

 

 

 

……………………………………… 

Imię i nazwisko wnioskodawcy 

 

 

 
OŚWIADCZENIE 

 

Oświadczam, że w skład gospodarstwa domowego na dzień złożenia wniosku, wchodzi co najmniej 

jedna osoba zatrudniona na podstawie umowy o pracę na terenie gminy Wojkowice przez okres co 

najmniej 3 miesięcy poprzedzających dzień złożenia wniosku. 

 
 

 
 

…………………………………. 

Imię i nazwisko 

……………………………… 

miejsce zatrudnienia 

………………………… 

zatrudnienie od dnia 

 
…………………………………. 

 
……………………………… 

 
………………………… 

Imię i nazwisko miejsce zatrudnienia zatrudnienie od dnia 

 
…………………………………. 

 
……………………………… 

 
………………………… 

Imię i nazwisko miejsce zatrudnienia zatrudnienie od dnia 
 

 

 

 
 

………………………………………………………………… 

Czytelny podpis wnioskodawcy 

 

 

 

 
Oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art. 233 § 1 

Kodeksu karnego „ Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postepowaniu 

prowadzonym na podstawie ustawy, zaznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 

6 miesięcy do lat 8” 

 

 

 

 

 
………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 



 

Załącznik do Uchwały nr 17/2024/Z/SIM  

Zarządu Spółki SIM ZAGŁĘBIE Sp. z o.o 

z dnia 14 października 2024 r. 

 

……………………………………… 

Imię i nazwisko wnioskodawcy 

 

OŚWIADCZENIE 

 

 
Oświadczam, że na dzień złożenia wniosku, jestem osobą z niepełnosprawnością ruchową. 

 
Oświadczam, że na dzień złożenia wniosku w skład gospodarstwa domowego wchodzi osoba 

z niepełnosprawnością ruchową. 

 
Oświadczam, że na dzień złożenia wniosku wszystkie osoby wchodzące w skład gospodarstwa 

domowego są osobami z niepełnosprawnością ruchową. 

 

 

 
 

………………………………………………………………… 

Czytelny podpis wnioskodawcy 

 

 
 

 

 

 

*Niepotrzebne skreślić 

 

 
Oświadczam, że jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia wynikającej z art. 233 § 1 

Kodeksu karnego „ Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postepowaniu 

prowadzonym na podstawie ustawy, zaznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 

6 miesięcy do lat 8” 

 

 

 

 

 

 
………………………………………………………………… 

Data i czytelny podpis 

 
 
 

\ 



 

KLAUZULA INFORMACYJNA 

 
Zgodnie z   art.   13   ust.   1-2   Rozporządzenia   Parlamentu   Europejskiego   i   Rady   (UE)   2016/679 z 

dnia 27 kwietnia 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”) informujemy, że: 

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych („ADO”) jest: 

 SIM Zagłębie Sp. z o.o. 

ul. Wojska Polskiego 8 lok. 2.21, 

41-208 Sosnowiec, 

KRS: 0000967973, 
tel. 518 341 261, e-mail: biuro@simzaglebie.pl 

reprezentowana przez Prezesa Zarządu – Rafała Łydka 
2. Administrator wyznaczył inspektora danych osobowych, kontakt z nim możliwy jest za pomocą poczty 

elektronicznej: iod@simzaglebie.pl 

3. Cele i podstawy przetwarzania. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane w celu: 
a) zawarcia i wykonywania umowy (art. 6 ust. 1 lit. b RODO) – przez czas trwania umowy 

i rozliczeń po jej zakończeniu; 

b) wykonywania obowiązków prawnych ciążących na Administratorze, w szczególności 

podatkowych i sprawozdawczych (art. 6 ust. 1 lit. c RODO) – przez czas niezbędny do ich 

realizacji oraz w okresie, w którym obowiązujące przepisy prawa nakazują Administratorowi 

przechowywać dane; 

c) realizacji prawnie uzasadnionego interesu Administratora (art. 6 ust. 1 lit. f RODO), 

polegającego w szczególności na   zabezpieczeniu   lub   dochodzeniu roszczeń związanych z 

zawarciem i wykonaniem umowy, jak również obrony przed ewentualnymi roszczeniami – przez 

czas trwania umowy oraz przez okres do czasu przedawnienia się roszczeń wynikających z 

umowy, a w przypadku dochodzenia przez Administratora roszczeń lub obrony przed 

roszczeniami – przez czas trwania takich postępowań. 

4. Okres przetwarzania Pani/Pana danych osobowych związany jest ze wskazanymi powyżej celami ich 
przetwarzania. Wobec powyższego dane osobowe będą przetwarzane przez czas, w którym przepisy prawa 

nakazują Administratorowi przechowywanie danych lub do czasu przedawnienia ewentualnych roszczeń, do 

dochodzenia których/obrony przed którymi konieczne jest dysponowanie danymi. 

5. Prawa osoby, której dane dotyczą. W przypadkach i na zasadach określonych w powszechnie 

obowiązujących przepisach o ochronie danych osobowych przysługują Pani/Panu prawa do dostępu do 
swoich danych oraz otrzymania ich kopii, do sprostowania (poprawiania) danych, do usunięcia, ograniczenia 

ich przetwarzania lub wniesienia sprzeciwu wobec ich przetwarzania, do przenoszenia danych oraz 

wniesienia skargi do właściwego organu nadzorczego. 

6. Odbiorcy danych. Pani/Pana dane osobowe będą przekazywane uprawnionym instytucjom określonym 

przez przepisy prawa oraz podmiotom przetwarzającym, które świadczą usługi na rzecz Administratora 

danych i którym te dane są powierzane. Dane osobowe mogą być również przekazywane podmiotom 
świadczącym usługi doradcze, audytowe, prawne lub podatkowe na rzecz Administratora, podmiotom 

prowadzącym działalność pocztową lub kurierską, podmiotom prowadzącym działalność płatniczą (banki, 

instytucje płatnicze). Pani/Pana dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego lub organizacji 
międzynarodowej. 

7. Podanie danych jest dobrowolne, jednakże ich brak uniemożliwi zawarcie umowy. 
8. Zautomatyzowane   podejmowanie   decyzji.   Informujemy,   że w ramach przetwarzania   danych, 

o których mowa powyżej nie będą podejmowane decyzje w sposób zautomatyzowany, w tym Pani/Pana dane 

nie będą podlegać profilowaniu. 
9. W przypadku uznania, iż przetwarzanie przez Administratora Pani/Pana danych osobowych narusza 

przepisy RODO, przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych 

Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa. 

 
 

Zapoznałem(-am) się z treścią klauzuli informacyjnej, w tym z informacją o celu i sposobach przetwarzania 

danych osobowych oraz o prawach jakie przysługują mi w związku z przetwarzaniem danych osobowych. 
 

……………………………………………….. 

mailto:biuro@simzaglebie.pl
mailto:iod@simzaglebie.pl
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