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PESEL …………………………………..




WNIOSEK
o przekształcenie lokatorskiego / spółdzielczego własnościowego * prawa do lokalu                     w prawo odrębnej własności lokalu


Stosownie do art. 17 14* oraz 17 15*  ustawy z dnia 15.12.2000 r. o spółdzielniach mieszkaniowych (tekst jednolity Dz.U. z 2003 r. Nr.119, poz. 1116 z późn. zmianami) wnoszę o przekształcenie przysługującego mi / nam* na podstawie przydziału / potwierdzenia nabycia*  z dnia ……………….. lokatorskiego / spółdzielczego* własnościowego prawa do lokalu mieszkalnego / użytkowego *  nr ……………..  położonego  w  budynku   przy                          

ul. …………………………………………….  w  Lublinie w prawo odrębnej własności tego lokalu.

Jednocześnie wnioskuję / wnioskujemy * o :
1. Niezwłoczne, szczegółowe określenie przedmiotu odrębnej własności wskazanego wyżej lokalu wraz z pomieszczeniami do niego przynależnymi.
2. Oznaczenie  udziałów we współwłasności nieruchomości wspólnej związanych                        z odrębną własnością lokalu.
3. Określenie ewentualnego zadłużenia przypadającego na powyższy lokal.

Zobowiązuje się / zobowiązujemy się * do pokrycia udokumentowanego zadłużenia związanego z lokalem oraz kosztów zawarcia umowy przeniesienia własności lokalu, kosztów założenia księgi wieczystej lokalu i stosownego wpisu do tej księgi.



							...……………………………………….
							          / własnoręczny podpis/


* Niepotrzebne skreślić

