
Augustów, dnia …………………… 

 

..……………………………………….. 
Imię i Nazwisko 

..……………………………………….. 

..……………………………………….. 
Adres lokalu mieszkalnego 

..……………………………………….. 
Telefon kontaktowy 

 

SPÓŁDZIELNIA MIESZKANIOWA 

W AUGUSTOWIE 

ul. Hoża 4 

16-300 Augustów 

 

 

 

Proszę o przesyłanie wszelkiej korespondencji dotyczącej mojego lokalu: 

Ulica…………………………………….…….nr budynku……….nr lokalu………. 

Na poniższy adres: 

…………………………………………………………………………………………. 
Imię i nazwisko osoby uprawnionej 

…………………………………………………………………………………………. 

 

…………………………………………………………………………………………. 
Adres korespondencyjny 

 

 

Przyjmuję do akceptującej wiadomości, że przesyłanie korespondencji na podany 

adres wiąże się z ponoszeniem ryczałtowej opłaty w wysokości 3,00 zł / lokal 

miesięcznie 
 

 

…………...………………………………. 

/Podpis/ 


