
Sosnowiec, dn. .......................................
.....................................................

Wnioskodawca (imię i nazwisko)

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

Adres zamieszkania

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

Telefon kontaktowy

Miejski Zakład Zasobów Lokalowych
ul. Partyzantów 10 a
41- 200 Sosnowiec

ZGŁOSZENIE
LOKALU MIESZKALNEGO O UMIESZCZENIE W BANKU ZAMIAN

1. Adres lokalu ............................................................................

2. Tytuł prawny do lokalu

□ tak ...............................................................................

nr i data umowy najmu / decyzji

□ nie

3. Właściciel budynku

□ Gmina Sosnowiec

□ prywatny w zarządzie MZZL

□ wspólnota mieszkaniowa

4. Powierzchnia użytkowa ........................... , powierzchnia mieszkalna (pokoi) ..............................

5. Ilość pokoi ..................................

6. Kondygnacja ..............................

7. Wysokość opłat czynszowych ......................................

8. Wyposażenie lokalu:

□ kuchnia

□ aneks kuchenny

□ łazienka

□ łazienka z WC

□ WC

□ WC na korytarzu

□ WC poza budynkiem

□ balkon / loggia



□ winda

□ ogrzewanie piecowe

□ centralne ogrzewanie

□ ogrzewanie elektryczne

□ ogrzewanie gazowe

□ ciepła woda

□ gaz

9. Stan techniczny lokalu:

□ bardzo dobry

□ dobry

□ dostateczny

□ do remontu

10. Zadłużenie

□ tak, zadłużenie łączne .................................. w tym odsetki..............................................

□ brak

11. Ilość osób zamieszkujących w lokalu ...........................................................................................

12.Wymogi, jakim powinien odpowiadać lokal uzyskany w drodze zmiany:

□ ilość izb..........................powierzchnia użytkowa.................................................................

□ wyposażenie........................................................................................................................

□ inne......................................................................................................................................

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

              potwierdzenie przez             podpis wnioskodawcy 

         Centrum Obsługi Najemców

Zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a ogólnego rozporządzenia o ochronie danych nr 2016/679 z dnia 27 kwietnia 

2016r. wyrażam zgodę na przetwarzanie przez Miejski  Zakład Zasobów Lokalowych w Sosnowcu danych 

dotyczących mojej osoby w celu kontaktów pomiędzy wynajmującym i najemcą.

Przysługuje  Pani/Panu  prawo  do  cofnięcia  zgody  na  przetwarzanie  danych  osobowych  w  dowolnym 

momencie. Cofnięcie zgody nie będzie miało wpływu na przetwarzanie, którego dokonano na podstawie  

zgody przed jej cofnięciem.

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

 podpis wnioskodawcy


