
 

*zaznaczyć właściwe/wypełnić                                                                                      Spółdzielnia Mieszkaniowa w Swarzędzu 
                                                                                                                                            ul. Kwaśniewskiego 1, 62-020 Swarzędz 

 

 

___________________, dnia ____________________ 
 
Wnioskodawca 

______________________________ 

______________________________ 

______________________________ 

Kontakt:   ____________________                                                                            

                                                                 Zarząd Spółdzielni Mieszkaniowej w Swarzędzu 
         ul. Kwaśniewskiego 1 
         62-020 Swarzędz 

 
 

Wniosek 
 

 Powołując się na przepisy ustawy z dnia 15 grudnia 2000 r. o spółdzielniach mieszkaniowych 

z późniejszymi zmianami oraz Statut Spółdzielni Mieszkaniowej w Swarzędzu, wnoszę 

o  przeniesienie prawa własności lokalu mieszkalnego, położonego w _______________________ 

na os./przy ul. ____________________________, do którego przysługuje mi obecnie prawo najmu 

na wyłączność*/wspólnie z ___________________________________________________. 

 
 
_____________________________                                    ______________________________ 
          Podpis osoby współuprawnionej do lokalu        Podpis osoby uprawnionej do lokalu 

 
 
 

Informacje: 

 Złożenie wniosku nie zobowiązuje Państwa do dokonania przekształcenia lokalu w odrębną własność. 

 W odpowiedzi na wniosek Spółdzielnia poinformuje pisemnie o kosztach, których uregulowanie jest 
warunkiem podpisania aktu notarialnego. 

 Potwierdzenie przyjęcia ww. warunków finansowych oraz ich spełnienie umożliwi podjęcie przez 
Spółdzielnię dalszych kroków w procesie przeniesienia własności ww. lokalu mieszkalnego 
w ustawowym terminie do 6 miesięcy. 

 Realizacja wniosku możliwa jest w przypadku braku przeciwskazań prawnych do zawarcia aktu 
notarialnego. 

 Do aktu notarialnego przystępują wszystkie osoby uprawnione do lokalu. 
 
 
Ad mi n is tra tor em da ny ch  osobow ych  j es t  Spó ł dz i e l n i a  M i esz ka niowa  w Swarzę dz u z  s i e dz i bą  p rz y 
u l .  Kwa ś ni ew sk ie go  1 ,  6 2  -020 Swa rzę dz .  P eł ny  ob owiąze k  i nfor macy jn y  wy ni ka j ący  z  Rozpo rzą dze n i a 
Par l am en tu  Eu ro pej s k i ego  i  Ra dy  (UE)  201 6/6 79 z  dn ia  27  kwi et n ia  201 6 r .  w  s pr awi e oc hro ny  o sób  
f i zycz nyc h w związk u z  pr zetwa rza ni em d an yc h oso bo wyc h i  w  sp rawi e swo b odn e go  prz e pływ u da nyc h 
oraz  uch y l e nia  d yr ek tywy  95/4 6/WE z na jd uj e  s i ę  na  s t ron ie  i nt e rn etow ej :   
ht tp s: // sm - swa rze dz . p l/ st rony /po kaz/ 155 /obow iaz e k_ in form acy j ny  o r az  w Se kr et ar iac ie  Spó łdz ie l n i  
Mi esz ka niow ej  w  Sw arz ęd zu.  


