.............................. Pabianice,dnia.....................

(telefon kontaktowy)

OSWIADCZENIE

Ja, nizej podpisany/a, wspotwiasciciel’ka lokalu nr ....... przy
Ul w Pabianicach wyrazam zgode¢
na przyjecie w poczet czitonkow Pabianickiej Spotdzielni Mieszkaniowe;j
Pana/Pani .......o.oooiiii e

(nr pesel)



