Gliwice, dNia .cocvveeeeeic e

Zakfad Gospodarki Mieszkaniowej
Pl. Inwalidéw Wojennych 12, 44-100 Gliwice

Formularz zgtoszeniowy do przetargu na sprzedaz lokalu/garazu*
(dotyczy osoby fizycznej / 0sob fizycznych*)

PFZY Ul oot

Dane oferenta:

stan cywilny

Rozdzielno$¢ majgtkowa: tak / nie*

Dane wspétmatzonka:

telefon do kontaktu

W imieniu oferenta, zgodnie z petnomocnictwem REP A NR .......... Y S bedzie dziatat petnomocnik*:

TN T NAZWISKO 1ottt ettt et et et st s bt s4s e sk bbbt ba e ses a4t s e s b R bbb et e ts et eteb b shebaenaesa et enbes

N i SEIIA OWOUU OSODISTEEO ......vueeveeeeieictcee sttt ettt ettt st se s srs et aaeses b esete e s aresassesese s assesesarsebssesasesessasetesreesaesasesansssnnes

W przypadku nie wygrania przetargu prosze o zwrot wadium na:
- numer konta z ktdrego zostato wptacone*

e 118102 LT e T 1 €= TR *

czytelny podpis

* niepotrzebne skresli¢



