Krakow, dnia ...................oocenl .

Zarzad SM ,,Czyzyny”

W zwiagzku ze zbyciem spotdzielczego wiasnosciowego prawa do lokalu/prawa
odrebnej wlasnosci lokalu* mieszkalnego/lokalu uzytkowego — garazu* nr .........
potozonego w budynku nr ........... W 08, ettt ettt e w Krakowie
prosze o wyplate w kasie Spoétdzielni/przelew na wskazany ponizej rachunek bankowy
O TMUINICTZE™ .ottt ettt e et e et ettt et

nalezacych do mnie udziatow cztonkowskich.

*niepotrzebne skresli¢

PODPIS

Administratorem Danych jest Spotdzielnia Mieszkaniowa ,,Czyzyny” z siedzibg w Krakowie, os. Dywizjonu 303
paw. nr 1. Dane osobowe podane na formularzu/wniosku sa przetwarzane wylacznie w celach statutowych
Spotdzielni oraz w celach zwigzanych z zarzadzaniem nieruchomos$ciami. Dalsze informacje dotyczace zasad
przetwarzania oraz praw osob, ktérych dane dotyczac i sposobu ich realizacji dostepne sa w Regulaminie
Ochrony Danych Osobowych na stronie internetowej Spotdzielni pod adresem: www.smczyzyny.pl.



