WNIOSEK - ZGtOSZENIE

Osoby posiadajacej prawo do lokalu nr...........ccceenee PIZY Ul .ot

dotyczacy Ustanowienia pelnomocnictwa*

PESEL ...
(nazwisko i imi¢ wlasciciela mieszkania/lokalu )
ZAMIESZKATY () ..ve et e e et et et ettt
tel. kontaktowy...........coooiiiiii sadres e-mail: ..o
I. Ustanawiam Pelnomocnikiem
.................................................................................................... PESEL.........coiiiii
(nazwisko i imi¢ Pelnomocnika)
Adres Pelnomocnika do KOrespondenciz........cueiiieaiiiinieiinieesese et

(jezeli jest inny, niz adres zamieszkania)

tel. kontaktowy..........ovvviiiiiiiiinnnn, sadrese-mail: ...

I1. Zakres pelnomocnictwa (*) (z wytaczeniem spraw dot. rozporzadzania prawem do lokalu):
* uzyskiwanie informacji o stanie konta rozrachunkowego
*  odbidr korespondencji dot. mieszkania

*  wyplaty nadwyzki z konta czynszowego

I11. Pelnomocnictwa udzielam na okres od ......coooovveevvcvveeennn. ... /do odwolania/

(Data i czytelny podpis wlasciciela /mieszkania
zglaszajgcego ustanowienie Petnomocnika)

(data i czytelny podpis przyjmujacego wniosek)

(*) niepotrzebne skresli¢

Administratorem Danych jest Suwalska Spotdzielnia Mieszkaniowa w Suwatkach.
Dane osobowe zawarte we wniosku przetwarzane sq wylqcznie w celach statutowych Spotdzielni oraz
w celach zwigzanych z zarzqdzaniem nieruchomosciami. Pozostale informacje dotyczgce zasad przetwarzania danych osobowych
i praw 0sob, ktorych dane dotyczq dostgpne sq w Klauzuli Informacyjnej RODO zamieszczonej na stronie internetowej Spoldzielni
pod adresem: http://www.ssm.suwalki.pl/ w zaktadce RODO.



http://www.ssm.suwalki.pl/

