Nr sprawy ZL/

Walbrzych, dn. .......ccooevveiiiiiie.

PESEL....coiiiiiiiiiiiiiicee
telefon........oceevveieiiinincninne
Urzad Miejski w Walbrzychu
Zespol Lokalowy
Whiosek o zamiang lokalu (zaznaczy¢ wlasciwe)
a) [ ze wzgledu na niedostosowanie lokalu do warunkéw zdrowotnych wnioskodawcy lub cztonka

jego rodziny

b) [1  ze wzgledu na zajmowanie lokalu nie kwalifikujacego wnioskodawce do otrzymania dodatku
mieszkaniowego z uwagi na ponadnormatywna powierzchni¢ uzytkowa
¢) 0  nalokal o nizszym standardzie
d) [l ze wzgledu na zajmowanie lokalu nie zapewniajacego powierzchni mieszkalnej 5 m*osobe —
gdy przegeszczenie nastapito w wyniku zalozenia lub powigckszenia rodziny
€)1 na lokal o mniejszej powierzchni mieszkalnej o co najmniej 15 m? od dotychczas
zajmowanego lokalu
f) 0 zostali uznani przez sad rodzing zastgpcza i zajmuja lokal nie zapewniajacy normy pow.
mieszkalnej 5 m*/osobe
g)l]  ze wzgledu na stan techniczny tj.: ( przeznaczenia budynku do remontu kapitalnego lub
modernizacji, ze wzgledu na uznanie lokalu za nie nadajacy si¢ na staty pobyt ludzi,
przeznaczenia budynku do rozbiorki, w wyniku orzeczenia sadowego lub zawartej ugody, w
wyniku przeznaczenia do zbycia w drodze przetargu nieruchomosci, w ktorej znajduja si¢
lokale nalezace do mieszkalnego zasobu Gminy Watbrzych ).
I. Wypelnia wnioskodawca
L.p Nazwisko i imi¢ Data Rok Stosunek do
Zameldowania urodzenia | wnioskodawcy
1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.
10.




II. Wypelnia administrator budynku
1. Rodzaj mieszkania;
] komunalne
"I spoldzielcze

[ wlasnosciowe

2. Polozenie mieszkania w budynku:
I mieszkalnym
] niemieszkalnym

"] przeznaczonym do rozbiorki

3.Struktura mieszkania: wyposazone w instalacje:
U] parter, & pigtro .................. "] wodna
O kuchnia - .....cocoeueeen. m?, "1 kanalizacyjna
"1 przedpokoj 1 elektryczna
[] tazienka, ] gazowa
] ubikacja: "] centralnego ogrzewania
o wdomu, [] etazowe
0 na korytarzu, "1 kottownia lokalna
O nazewnatrz budynku, I 111 1 LT P
ilos¢ pokoi ............... , 0 powierzchni kazdego pokoju: I-.................. m?,
2 e, Mm%, 3o M2, e, m?,
powierzchnia uzytkowa ......................... m’,
powierzchnia mieszkalna ............................ m’,

4. Mieszkanie zajmowane jest:

] na podstawie decyzji / skierowania nr ...........ccceeeeveeeenveennns zdnia ...ocoveeeeiieeieeeee, roku.
Najemca lokalu jest ...,

"1 bezprawnie

| samowolnie

5. Zaleglosci czynszowe
Tl nie wystepuja
[ wystepuja — WySokosSC ....o.iviiiiiiiiiinnn. 7t

podpis administratora budynku



6. Ocena stanu technicznego lokalu :

- * czy obecne warunki techniczne lokalu, zezwalaja na staly pobyt dotychczasowych

uzytkownikéw lokalu

TAK NIE

- *czy dalsze zamieszkiwanie w lokalu moze stanowi¢ zagrozenie dla zdrowia 1 zycia 0sob
w nim zamieszkujacych:
( w przypadku stwierdzenia zagrozenia, prosimy podac¢ jakiego rodzaju zagrozenie wystepuje

w lokalu i czym jest ono spowodowane )

TAK NIE

- * czy w przypadku wykwaterowania dotychczasowych uzytkownikow, lokal bedzie
nadawat si¢ do natychmiastowego zasiedlenia, bez koniecznosci wykonania remontu
( w przypadku konieczno$ci wykonania remontu, prosz¢ poda¢ jakie prace remontowe nalezy

przeprowadzi¢ w lokalu )

data i podpis osoby posiadajqcej uprawnienia budowlane

* zaznaczy¢ wlasciwa odpowiedz



I1I. Wypelnia wnioskodawca

Pro$b¢ swa motywuj¢ nastepujaco :

(podpis wnioskodawcy) (podpis wspotmatzonka)

Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie danych osobowych na potrzeby Urzedu Miejskiego
w Walbrzychu. Swiadomy o odpowiedzialnoéci karnej — art.233 § 1 kodeksu karnego,

o$wiadczam, ze ztozylem prawdziwe informacje i nie zataitem prawdy.

(podpis wnioskodawcy / wnioskodawcow)

NIEZBEDNE DOKUMENTY:

1. W przypadku niedostosowania lokalu do warunkéw zdrowotnych wnioskodawcy lub
czlonka jego rodziny:
niezbg¢dne jest orzeczenie o stopniu niepetnosprawnosci ( w stopniu znacznym lub
umiarkowanym ), oraz zaswiadczenie lekarskie okreslajace warunki 1 wyposazenie
lokalu dla osoby niepelnosprawnej lub cztonka jego rodziny.
2. W przypadku zajmowania lokalu nie kwalifikujacego wnioskodawce do otrzymania
dodatku mieszkaniowego, z uwagi na ponadnormatywng powierzchni¢ uzytkowa:
- zaswiadczenie o dochodach wszystkich pelnoletnich o0soéb stale zamieszkujacych
1 prowadzacych wspdlne gospodarstwo domowe.
3. W przypadku, gdy zajmowany lokal nie zapewnia powierzchni mieszkalnej
5 m?*/osobg, a przegeszczenie nastapilo w wyniku zalozenia lub powig¢kszenia rodziny:
- akt matzenstwa ( lub uwierzytelniona kopia ) - jezeli matzenstwo zostato zawarte poza
Watbrzychem,
- akt urodzenia dziecka ( lub uwierzytelniona kopia ) - jezeli dziecko urodzito si¢ poza
Watbrzychem,
- postanowienie sadu o stanowieniu rodziny zast¢pczej lub adopcji.
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