Czeladz , dnia ......eeeeeeeeeeeerncccneneeeeeceens

nr telefonu

Niniejszym zglaszam do wspodlnego
zamieszkiwania w mieszkaniu spoéldzielczym - / lokatorskim, wlasnosciowym /
nast¢pujace osoby :

L.p Nazwisko i imi¢ pokrewienstwo Data urodzenia

Podpis czlonka Spoldzielni




