Warszawa, dnia .........covevenen..

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

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

Numer telefonu (¥)

Zgtoszenie zamiaru wniesienia opfaty jednorazowej
z wnioskiem o udzielenie bonifikaty z wnioskiem o przeksiggowanie

Na podstawie art. 7 ust. 7 i 8 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. o przeksztatceniu prawa uzytkowania
wieczystego gruntéw zabudowanych na cele mieszkaniowe w prawo wiasnosci tych gruntow (Dz. U. z
2018 r., poz. 1716 ze zm.), zgtaszam zamiar wniesienia optaty jednorazowej z tytutu przeksztatcenia
prawa uzytkowania wieczystego w prawo wiasnosci nieruchomosci potozonej w Warszawie, przy ulicy
........................................ , 0znaczonej w ewidencji gruntéw i budynkéw jako dziatka nr ...... z obrebu
......................... , dla ktorej prowadzona jest ksiega wieczysta nr .....................ceeveen.. OTAZ WNOSZE
o0 udzielenie informacji o jej wysokosci.

Jednoczesénie wnosze o udzielenie przystugujgcej mi na mocy Uchwaty Nr LXXV/2128/2018 Rady m.st.
Warszawy z dnia 18 pazdziernika 2018 r. bonifikaty w wysokosci ......... % od optaty jednorazowe;j.

Przystugujgcy mi udziat w prawie uzytkowania wieczystego podlegajacego przeksztatceniu na zasadach
ww. ustawy zwigzany byt z odrebng wtasnoscig lokalu nr ......... , dla ktérego prowadzona jest ksiega
wieczystanr.........ooeeeennee ; :

Whnosze o przeksiegowanie wptaconej optaty rocznej z tytutu uzytkowania wieczystego przedmiotowej
nieruchomosci za rok 2019 na poczet optaty jednorazowej, a ewentualng nadptate prosze zwréci¢ na
raichiNelc DANKOWY, I oot bsbsmnins s s simn st tniinin /gotéwka w kasie Urzedu.

podpis wnioskodawcy/-6w

(*) - Dane nieobowiazkowe - wnioskodawca nie musi ich podawag, ale ich podanie moze ulatwi¢ kontakt z wnioskodawca w celu
rozpatrzenia wniosku i zatatwienia sprawy.

OSWIADCZENIE O WYRAZENIU ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

Na podstawie z art. 6 ust. 1 lit a. Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietmia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznyetr w Zwigzru z przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przeptywu tych danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdine rozporzadzenie
o ochronie danych osobowych) wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w
zakresie numeru telefonu w celu przekazywania przez Urzad istotnych informaciji zwigzanych z prowadzonym
postepowaniem.

podpis wnioskodawcy/-6w



