
Łódź, dnia ..............................  

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

Wnioskodawca ( imię i nazwisko)  

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

         Adres zamieszkania  

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

        Telefon kontaktowy  

Spółdzielnia Mieszkaniowa 

im. Bolesława Chrobrego 

ul. Ćwiklińskiej 22  

92 – 508 Łódź  

  

 Formularz zgłoszeniowy dotyczący umieszczenia lokalu mieszkalnego w systemie Banku Mieszkań Spółdzielni 

Mieszkaniowej im Bolesława Chrobrego w Łodzi 

(dot. kupna, sprzedaży, zamiany)*  

  

 DANE LOKALU:  

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

2. Tytuł prawny: spółdzielcze własnościowe/ spółdzielcze lokatorskie/prawo odrębnej własności/*  

3. Księga wieczysta: .............................................  

4. Dostępność: natychmiast / do uzgodnienia / od ................................  

5. Cena za lokal: ......................................  

6. Powierzchnia użytkowa lokalu: .................................  

7. Piętro: ............................................  

8. Liczba pokoi: ................................  

9. Stan Mieszkania: bardzo dobry / dobry / do odświeżenia / do remontu/*  

10. Okna: nowe plastikowe / nowe drewniane / stare/*  

11. Wysokość czynszu: ...............................  

12. Wymogi, jakie powinno odpowiadać lokal uzyskany w drodze zamiany: ilość izb................ powierzchnia 

użytkowa........................./ cena.................. / okolica................... / inne ....................  

*właściwe podkreślić  

  

Wyrażam zgodę na gromadzenie, przetwarzanie oraz publikacje moich danych osobowych przez Spółdzielnię 

Mieszkaniową im. B. Chrobrego w Łodzi, zgodnie z Ustawą z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych  

( Dz.U. z 2002r. Nr 101, pozycja 926 z późn. zm.) w celu realizacji tego zadania.  

  

  

   

  

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

          Spółdzielnia                                                                                  Wnioskodawca  


