
 

Śrem, dnia ……………………...r. 

 
…………………………………………………………….. 
                /Imię i Nazwisko właściciela lokalu/ 

 

…………………………………………………………….. 
                             /Adres lokalu/ 

 
nr tel. …………………………………………….……… 

  
 Do  
 Spółdzielni Mieszkaniowej w Śremie 
 

 

Wniosek dotyczący wymiany stolarki okiennej 

 

Proszę o umożliwienie wymiany stolarki okiennej w lokalu jw. we własnym zakresie oraz  

o częściowy zwrot poniesionych kosztów tej wymiany, zgodnie z obowiązującym Regulaminem 

w sprawie obowiązków Spółdzielni mieszkaniowej i jej członków w zakresie napraw i remontów 

wewnętrznych i zewnętrznych lokali oraz budynków Spółdzielni Mieszkaniowej w Śremie.  

 

Wymiany okien dokonam w *          TAK         NIE 

  całym lokalu 

  kuchni      

  pokoju z balkonem 

  pokoju średnim 

  pokoju najmniejszym 

  pokoju ……………..  

 

Informuję, że parametry wymienionych okiem ulegną zmianie (dot. drzwi balkonowych)  

w związku z użytkowaniem lokalu przez osobę z niepełnosprawnościami*:        TAK       NIE 

    

 

* należy postawić znak X w kratce przy właściwej odpowiedzi 

   
        
   
 

  ………………………………………………….. 
                        /Podpis  wnioskodawcy/ 

 

  

  

 

 

 

  


