L/ oo Ustka, dnia ......ccoouvvveeeee.. r.

telef oo,

2/ e

( imie i nazwisko)

telef oo,

(adres zamieszkania) Burmistrz Miasta Ustka
Whniosek o zamiane mieszkan
Wnosimy o wyrazenie zgody na dokonanie wzajemnej zamiany mieszkan

pomigdzy:
Pania/em ........cccooevvveeiiiiiiiieen. ZAM. W eeeeiieeiieeeereeeenes PIZy Ul oo ,
a Pania/em ........cccocovveveiiiinienennn. ZAM. W eeieiieeiieeeneee e PIZY Ul .

(podpisy wnioskodawcow)

Uwaga: dla kazdego lokalu nalezy dotaczy¢ dane dot. zajmowanych lokali

Urzad Miasta Ustka, 76-270 — Ustka, ul. Ks. Kard. Stefana Wyszynskiego 3
tel. (59) 8154300, wew. 336, fax. (59) 8152900
Certyfikat ISO 9001:2009




Zal. do wniosku z dnia...................
o zamiang lokali mieszkalnych

Dane dot. zajmowanych lokali (dla kazdego z zamienianych lokali odrebne)

1. Imig 1 NaZWiSKO NAJEMCY  ..oovvieiiiiiieiiieieeie e

2. Adres zamieszkania

3. Tytut prawny do lokalu

4. Osoby zameldowane w lokalu(potwierdzenie biura meldunkowego)

Imig i nazwisko

Okres zameldowania
(od-do)

Uwagi

5. Wysokos$¢ dochodow brutto cztonkow gospodarstwa domowego wnioskodawcy,
uzyskiwanych miesi¢cznie (w przypadku pracy najemnej potwierdzaja zaktady pracy):

Nazwisko i imi¢

Zrodio
dochodu

Wysokos$¢

Potwierdzenie

5. Osoby, ktore beda zamieszkiwaty w zamienionym lokalu, oprécz wnioskodawcy :

Lp Imi¢ i nazwisko Rok urodzenia Stol?ie,ﬁ
pokrewienstwa
1
2
3

Urzad Miasta Ustka, 76-270

tel. (59) 8154300, wew. 336, fax. (59) 8152900
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Lp Imi¢ i nazwisko Rok urodzenia Stol?ie,ﬁ
pokrewienstwa
4
5
6

(podpis wnioskodawcy)

Opis lokalu potwierdzony przez administratora budynku lub dokumentami:

1. Wielko$¢ mieszkania: 1p. .......... m?, 2p. e m% 3p. ... m?, 4p. ... m?,
kuchnia .......... m?, fazienka .......... m?, przedpokdj .......... m’.
Ogotem powierzchnia mieszkalna .......... m?, powierzchnia uzytkowa .......... m?.

2. Mieszkanie: samodzielne, wspolne, rozkladowe, nierozkladowe. /niepotrzebne skresli¢/

3. Wyposazenie lokalu: instalacja wodno-kanalizacyjna, gazowa, ogrzewanie piecowe. co.,
wec, tazienka. /niepotrzebne skresli¢/

4. Kondygnacja ........ccccveevuvennnn.

5. Opinia administratora lokalu, w tym potwierdzenie braku zalegtosci w optatach za
korzystanie z

LOKAIU ettt e e e e e e e e et e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e ——aaaaaaeeeaaaa————

(pieczqtka i podpis administratora)
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