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CIEPLE
MIESZKANIE

ZAtACZNIK DO WNIOSKU O DOFINANSOWANIE W RAMACH PROGRAMU CIEPLE MIESZKANIE
NA TERENIE GMINY MIASTO OSTROW WIELKOPOLSKI

Oswiadczenie wspétwtasciciela/wszystkich pozostatych wspétwiascicieli,
posiadajacego/posiadajacych* wspdlny tytut prawny wynikajacy z ograniczonego prawa
rzeczowego do lokalu mieszkalnego objetego wnioskiem o dofinansowanie o wyrazeniu zgody na
realizacje przedsiewziecia w ramach Programu Ciepte Mieszkanie na terenie Gminy Miasto Ostrow
Wielkopolski

Ja/My nizej podpisany/podpisani oswiadczam/oswiadczamy, ze jestem/jestesSmy
wspotwiascicielem/wspdtwtascicielami / i posiadam/posiadamy wspdlny tytut prawny wynikajacy
z ograniczonego prawa rzeczowego do lokalu w budynku wielorodzinnym,
potozonego pod nizej wskazanym adresem:

Adres lokalu mieszkalnego
Oswiadczam/y, ze jako wspdtwtasciciel/e posiadajgcy wspdlny tytut prawny wynikajgcy z ograniczonego
prawa rzeczowego wyrazam/y zgode na realizacje przedsiewziecia ujetego w niniejszym wniosku
o dofinansowanie.

Dane 0s6b sktadajgcych oswiadczenie:

Imie i nazwisko

Adres zamieszkania

Data, podpis

Imie i nazwisko

Adres zamieszkania

Data, podpis

Imie i nazwisko

Adres zamieszkania

Data, podpis

Imie i nazwisko

Adres zamieszkania

Data, podpis

* Niepotrzebne skresli¢



