
.....................................
Numer rejestru organu

Mysłowice, dnia ..................................

Prezydent Miasta Mysłowice
(Wydział Budownictwa)
ul. Powstańców 1
41-400 Mysłowice

WNIOSEK O WYDANIE ZAŚWIADCZENIA O SAMODZIELNOŚCI LOKALU

DANE WNIOSKODAWCY (właściciela lub najemcy lokalu):

Imię i nazwisko lub nazwa instytucji...........................................................................................

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

Miejscowość, kod pocztowy........................................................................................................

Ulica, nr domu, nr lokalu.............................................................................................................

Telefon, adres e-mail..................................................................................................................

Adres doręczeń elektronicznych (ADE)......................................................................................

Numer Krajowego Rejestru Sądowego**....................................................................................

DANE PEŁNOMOCNIKA:

Imię i nazwisko ..........................................................................................................................

Miejscowość, kod pocztowy........................................................................................................

Ulica, nr domu, nr lokalu.............................................................................................................

Telefon, adres e-mail..................................................................................................................

Adres doręczeń elektronicznych (ADE)......................................................................................
___________________________________________________________________________
Na podstawie art. 2 ust. 3 z dnia 24 czerwca 1994r. o własności lokali (t.j. Dz. U. z 2021r.
poz. 1048 z późn. zm.) wnoszę o wydanie zaświadczenia o samodzielności lokalu:

Miejscowość, kod pocztowy........................................................................................................

Ulica, nr domu, nr lokalu.............................................................................................................

Nr ew. działki, obręb...................................................................................................................

Rodzaj lokalu: mieszkalny*/ garaż*/ użytkowy o przeznaczeniu...............................................*



Pomieszczenia przynależne (rodzaj i położenie)........................................................................

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

Data zakończenia budowy/ przebudowy*...................................................................................

Numer pozwolenia na budowę/ zgłoszenia................................................................................

Interes prawny w uzyskaniu zaświadczenia...............................................................................

Załączniki:
□  Dokumentacja techniczna/ inwentaryzacja lokalu – 2 egzemplarze;
□  Wypis z księgi wieczystej 
□  Pełnomocnictwo wraz z opłatą (17zł)
□ Opłata  skarbowa  za  wydanie  zaświadczenia  dla  lokali  z  przeznaczeniem  na  cele  inne

niż mieszkalne zgodnie z Ustawą z dnia 16 listopada 2006r. o opłacie skarbowej (17zł)
□ Kopia pozwolenia na użytkowanie budynku lub kopia zaświadczenia o braku sprzeciwu

do zawiadomienia o zakończeniu budowy

 *   niepotrzebne skreślić
 **  w przypadku osób prawnych i jednostek organizacyjnych nie posiadających osobowości prawnej

OŚWIADCZENIE
Oświadczam, że dokumentacja techniczna/ inwentaryzacja budowlana, będąca załącznikiem
do wniosku, przedstawia stan aktualny i po jej wykonaniu nie zostały wprowadzone żadne
zmiany.

...........................................................
czytelny podpis wnioskodawcy

lub pełnomocnika                   

Na podstawie art. 13 i 14 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679  z 27 kwietnia 2016r.
w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO) informuje się, że:

•  Administratorem  Pani/Pana  danych  osobowych  jest  Prezydent  Miasta  Mysłowice  z/s.  41-400
Mysłowice, ul. Powstańców 1
Telefon: (+48) 32 317 11 00, Fax: (+48) 32 222 25 65, E-mail: um@myslowice.pl

• Dane  kontaktowe  Inspektora  Ochrony  Danych:  Telefon  (+48)  32  317  12  45,  E-mail:
iod  @um.myslowice.pl  

• Pani/Pana  dane  osobowe przetwarzane  będą  w celu  realizacji  wszystkich  obowiązków nałożonych
przepisami prawa, związanych z rozpatrzeniem przedmiotowego wniosku;

• Pani/Pana dane osobowe przekazywane będą stronom postępowania oraz innym podmiotom, zgodnie
z obowiązującymi przepisami;

• Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane zgodnie z Rozporządzeniem Prezesa Rady Ministrów
z dnia 18 stycznia 2011r. w sprawie instrukcji kancelaryjnej, jednolitych rzeczowych wykazów akt oraz
instrukcji w sprawie organizacji i zakresu działania archiwów zakładowych;

• Posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych osobowych, prawo do ich sprostowania,
usunięcia,  jak  również  prawo  do  ograniczenia  ich  przetwarzania,  prawo  do  przenoszenia  danych,
prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania Pani/Pana danych osobowych;

• Przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, jeśli Pani/Pana zdaniem,
przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych narusza przepisy unijnego rozporządzenia RODO;

• Zobowiązanie  do  podania  danych  osobowych  wynika  z  ustawy  z  dnia  7  lipca  1994r.  –  Prawo
budowlane.
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