Zatqeznik Nr 2 do Uchwaly Nr XVIIII/ 142 /16
Rady Miasta Swidwin
zdnia 25 maja 2016 .

Swidwin, dnia ...........................

(nazwisko i imie )

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

(adres zamieszkania)
BURMISTRZ MIASTA SWIDWIN

WNIOSEK
O PRZYDZIAL MIESZKANIA - LOKALU SOCJALNEGO - Z ZASOBOW MIASTA SWIDWIN

Prosz¢ o przydzielenie mieszkania - lokalu socjalnego z zasobéw Miasta Swidwin, dla nizej
wymienionych oséb:

Lp Nazwisko i imig Rok Stosunek do Dochéd netto za okres
urodzenia whnioskodawcey 12 m-cy
|
2
3
4
5
6
7
8
9

Inne dochody stale w/w os6b wynoszg :

z tego na 1 cztonka rodziny przypada

(wypelnia Wydzial Gospodarki Komunalnej i Ochrony Srodowiska na podstawie potwierdzenia
Zakladu Pracy, Powiatowego Urzgdu Pracy, podpisanego przez Dyrektora i Gl Ksiegowego,
Kierownika Biura).

PROSBE SWOJA MOTYWUJE NASTEPUJACO:

JEDNOCZESNIE INFORMUJE, ZE:

1. Najemcg mieszkania, w ktérym obecnie zamieszkuje jest
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2. Zamieszkuje¢ w charakterze : gléwnego najemcy, podnajemcy, cztonka rodziny, sublokatora.

3. Jako gléwny najemca posiadam decyzje na lokal : staly, zastepczy - podaé nr decyzji, przez
kogo wydana i kiedy

4. Zajmowane obecnic mieszkanie jest lokalem kwaterunkowym, stuzbowym - podaé¢ wiasciciela
spotdzielczym, wlasnosciowym itp.

5. Mieszkanie :

a) polozone jest w budynku mieszkalnym, niemieszkalnym przeznaczonym do rozbiérki z uwagi na
zty stan techniczny, pod przyszie inwestycje, do remontu kapitalnego lub biezacego - opinia ZGM
Swidwin

b) jest rozkladowe, przechodnie,

¢) skiada si¢ z pokoi i kuchni o powierzchni kazdego pokoju :
I sl , 11 IV W ;
kuchnia , p-pokdj , fazienka , WC
inne pomieszczenia

d) powierzchnia uzytkowa lokalu wynosi , mieszkalna
6. Mieszkanie polozone jest na pigtrze.......ooovvevveeen...., , parterze, poddaszu;
wyposazone jest w instalacje wodn. - kan., gazowa, centralne ogrzewanie ( miejskie,
etazowe), wc, tazienka.

Przeprowadzono  modernizacje  mieszkania (na  koszt wlasny,  wynajmujacego)
I Clstssaiais it st P AT G R e e o B i

( data i podpis administratora)

7. Mieszkanie zajmowane jest : samodzielnie, wspélnie z n/w osobami :

(wymieni¢ wszystkie osoby zameldowane pod adresem wymienionym na stronie 1)

Powierzchnia uzytkowa Nazwisko i imig Tlosé Data zameldowania na pobyt staly -
pokoju uzytkownika oséb CZasowy

| b= -

Dane zawarte w pkt. 7 potwierdza Wydziat Spraw Obywatelskich i Zarzadzania Kryzysowego.

(data i podpis ewidencji ludnosci) ( podpis wnioskodawecy)
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Swidwin, dnia

(podpis pracownika ds. podatkowych)

8. Wnioskodawca wyraza zgodg na przetwarzanie danych zawartych W niniejszym wniosku
zgodnie zart. 23 ust. 11 art. 27 ust. 2 ustawy z dnia 29.08.1997r. o ochronie danych osobowych
(Dz.U.z 2002 1. Nr 101, poz.926 ze zm.).

Swidwin, dnia

(podpis wnioskodawcy)
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