Wagrowiec, dnia ... ..........c..c..ccco... ...

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

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

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

Oswiadczenie

Oswiadczam, ze w zwigzku z przyshugujgcym mi udziatem w spétdzielczym wiasnosciowym
prawie do lokalu / prawie odrebnej wiasnosci lokalu® nr ........... polozonym w Wagrowcu
PIZY Ul coiiiiiiiiiiii s, ZGOdNEE Z art., 3 ust. 5 ustawy
z dnia 15 grudnia 2000 r. o spétdzielniach mieszkaniowych ,jezeli spétdzielcze wlasnogciowe
prawo do lokalu, prawo odrgbnej wiasnosci lokalu nalezy do kilku oséb, czionkiem
spotdzielni moze by¢ tylko jedna z nich” (Dz.U. 2020.1465 tj. z 27 sierpnia 2020 r.
z pozniejszymi zmianami ) osobg, ktéra ma zostaé czlonkiem Spétdzielni Mieszkaniowej

w Wagrowcu jest

(imig i nazwisko)

ZAMIESZKATA: L. tel. v,

(ulica, kod pocztowy, miejscowosé)

Dziatajgc w imieniu wlasnym wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w sktadanym
o$wiadczeniu, zgodnie z Rozporzqdzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/2017 z dnia 27 kwietnia 2016 r.
(ogdlne rozporzqdzenie o ochronie danych) oraz ustawq = dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U.
2019.1781 tj. z dnia 19 wrzesnia 2019 r.) przez Spdtdzielnie Mieszkaniowg w Wagroweu, ul. Jezyka 50 (bedgeq
administratorem tych danych osobowych) i przyjmuje do wiadomosci, ze celem przetwarzania ww. danych osobowych jest
dokonanie wszelkich czynnofci skladajgcych sie na proces realizacji oswiadezenia,

(czytelny podpis)
WYPELNIA SPOEDZIELNIA MIESZKANIOWA W WAGROWCU

Pan(i) zostal(a) przyjety(a)

w poczet cztonkéw Protokét Zarzadu Nr / z dnia

1 wpisany(a) do rejestru pod numerem

(piecze¢ Spotdzielni i podpisy Zarzadu)

* niepotrzebne skresli¢



