
Wrocław, dnia................................ 
............................................................... 
imię i nazwisko osoby uprawnionej 
 
 ….......................................................... 
PESEL 
 
…...........................................................      
adres lokalu w spółdzielni 
 
…........................................................... 
adres do korespondencji      Krzycka Spółdzielnia Mieszkaniowa 
 
…..........................................................    ul. Przyjaźni 93a 
ilość osób zamieszkałych 
        53-030 Wrocław 
….......................................................... 
nr telefonu/ e mail 
 

 
WNIOSEK OSOBY UPRAWNIONEJ O WYDANIE PILOTA  

 
Proszę o wydanie pilota uprawniającego do wjazdu i parkowania samochodu osobowego na terenie Osiedla Przyjaźni 
KSM we Wrocławiu w ilości …....... sztuk oraz aktywowanie jednego telefonu -  nr …............................. do otwierania 
szlabanu przy pawilonie Krzycka 45 ( Biedronka) 
 
Zgłaszam do parkowania n.w. samochody * (zgłoszenie jest dobrowolne) 
 
nr rejestracyjny pojazdu   marka pojazdu 

…............................................  …................................................... 

…............................................  …................................................... 

…............................................  …................................................... 

…......................................................  …................................................................ 

 
Oświadczenie 

 
Ja niżej podpisany oświadczam, że zapoznałem się z obowiązującym „Regulaminem korzystania z miejsc postojowych 
i wydawania pilotów otwierających szlabany na Osiedlu Przyjaźni KSM”  akceptuję go i zobowiązuję się go stosować. 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych we wniosku zgodnie z przepisami ustawy z dnia 
29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U z 2002 r nr 101, poz. 926) w celu wydania pilotów, 
aktywowania nr telefonu w/w i realizacji przepisów w/w Regulaminu. 
 

….................................................... 
podpis osoby uprawnionej 

 
uwaga – pilot otwiera każdy  ze szlabanów na Osiedlu 
________________________________________________________________________________________________ 

 
Informacja stanowiska ds. opłat 

 
1. Saldo opłat za lokal nr …... przy ul.................................wynosi na dzień …..........2015r …..............................zł 

słownie..................................................................................zł. Ilość osób zgłoszonych do zam......................... 
2. Zawarto / nie zawarto ugodę* nr  ….................................................. z dnia....................................................... 
3. Wniesiono z tyt. kaucji na zamówione  piloty  - kwotę …................ za …..... szt. 

                                                             
                                                                …...…............................................... 
                                                        czytelny podpis osoby potwierdzającej saldo opłat 
 

VERTE 



Decyzja Zarządu 
 
 

Wydać pilot – szt.........; aktywować w/w nr telefonu/ nie wydawać pilota – szt......; nie aktywować 

w/w nr telefonu * - ponieważ wnioskodawca nie spełnia wszystkich wymogów Regulaminu 

 
 
 
 

............................................................................................. 
          podpisy  
 

 
Adnotacja dotycząca załatwienia wniosku 

 
Podpisana umowa  na wydanie pilotów nr …...................................................., z dnia …................................ 
 

 
 
WYDANO  : piloty ......... sztuk – o nr …........................................................................................................................... 
  
 
Przyjęto do aktywowania nr tel..................................... 
 
   
Nazwisko i imię wydającego................................... …..... data................... czytelny podpis ................................................ 
 
Potwierdzenie odbioru: kwituję odbiór …........ szt  pilotów o numerach.............................................................................  
 
 
 
 
…..........................................................  data.......................... czytelny podpis............................................... 
nazwisko i imię odbierającego        
 
 
 
*zbędne skreślić; 


