
                                                                       O Ś W I A D C Z E N I E                                                         Nr. 1.

Dane dotyczące właściciela jego współmałżonka i innych osób zgłoszonych do wspólnego zamieszkiwania

L.p. Nazwisko i imię Numer Pesel Data urodzenia Stopień 
pokrewieństwa

Adres zamieszkania  Telefon kontaktowy

wnioskodawca

W nabytym /odziedziczonym/ mieszkaniu nr ................. przy ulicy ...............................................nr......… .. zamieszkają osoby wymienione  w poz. .........................
Wyrażam zgodę na przetwarzanie powyższych danych. 

.................................................................... ............................................................................
/ własnoręczny podpis współmałżonka /        / własnoręczny podpis wnioskodawcy/

podpisy poświadcza pracownik działu członkowsko-mieszkaniowego na podstawie dowodów osobistych

1. d.o. Nr .................................................... 2. d.o. Nr .............................................................

    wyd. przez .............................................      wyd przez .......................................................

.....................................................................................
/ data i podpis pracownika /

Na podstawie art. 13 ust. 1 i ust. 2 RODO informujemy, że dane osobowe przetwarzane są przez Spółdzielnię w celu niezbędnym  do realizacji zadań statutowych oraz obowiązków i uprawnień
wynikających z przepisów prawa, w szczególności na podstawie ustawy o spółdzielniach mieszkaniowych, ustawy o własności lokali, ustawy prawo spółdzielcze oraz ustawy o ochronie praw
lokatorów (…). Szczegółowe informacje na ten temat znajdują się na naszej stronie internetowej www.rsmhutnik.pl 


