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



      Krynica Zdrój, dnia ...........................

              /imię i nazwisko/

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

                        /adres/

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

                   /adres/
........................................................

               /nr telefonu/








Zarząd 








Krynickiej Spółdzielni Mieszkaniowej

Lokatorsko – Własnościowej 








ul. Wspólna 5








33-380 Krynica- Zdrój


Potwierdzam gotowość zawarcia aktu notarialnego ustanawiającego odrębną własność lokalu nr .......... przy ul..........................................................  w ......................................... .

     Właściciel:



Współmałżonek/Współwłaściciel:

Imię i nazwisko: ......................................................      ........................................................................

Imiona rodziców: ....................................................      .........................................................................

PESEL: ...................................................................      .........................................................................

Nr dowodu: .............................................................     ..........................................................................

NIP: ........................................................................      ..........................................................................

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




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

            /podpis właściciela/ 




             podpis współmałżonka/ współwłaściciela 

