
………………………………………………..                                                     ………………………
(nazwisko i imiona)                                                                                               (nr rej. członkowskiego)

PESEL  ……………………………………….
 
………………………………………………..
(data   urodzenia)*

………………………………………………..
(adres lokalu w zasobach KSM)

……………………………………………….
(adres zamieszkania)

  D E K L A R A C J A
przystąpienia do Kołobrzeskiej Spółdzielni Mieszkaniowej

       Ja niżej podpisana/y, oświadczam, że przysługuje mi wraz z innymi uprawnionymi  udział  w prawie odrębnej 
własności  lokalu nr …….. położonego przy ul. ……..……………………………….  w Kołobrzegu i zostałam/em  
przez Nich wybrana/y  na członka  Spółdzielni. 

      W związku z powyższym wnoszę na podstawie  art.3  ust.31   i ust.5  ustawy z dnia 15 grudnia 2000 r  o 
spółdzielniach mieszkaniowych (tekst jednolity: Dz.U. 2018 r.  poz. 845 ) o przyjęcie mnie w poczet członków 
Kołobrzeskiej Spółdzielni Mieszkaniowej z siedzibą w Kołobrzegu.

     Oświadczam, że zapoznałam/em  się z treścią statutu Kołobrzeskiej Spółdzielni Mieszkaniowej i zobowiązuję się 
do jego  przestrzegania.

Kołobrzeg, dnia …………………………………                                                 ……………………………………
                                                                                                                                         (własnoręczny,czytelny  podpis)

* dane podane dobrowolnie
Przyjmuję do wiadomości, że :
1.Administratorem moich danych osobowych jest Kołobrzeska Spółdzielnia Mieszkaniowa z siedzibą w Kołobrzegu przy ul. Koszalińskiej 24.
2. Dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie w celu realizacji zadań wynikających z prawa spółdzielczego, z ustawy    o spółdzielniach
    mieszkaniowych i nie będą przekazywane innym podmiotom, z wyłączeniem obowiązku przekazania posiadanych informacji, wynikających
   z przepisów prawa lub umowy powierzenia danych niezbędnych do realizacji statutowych zadań spółdzielni.
3.Członek Spółdzielni ma prawo dostępu do treści swoich danych osobowych przetwarzanych przez Kołobrzeską Spółdzielnię Mieszkaniową.
   W przypadku przetwarzania danych osobowych na podstawie zgody, członek Spółdzielni ma prawo do jej cofnięcia w dowolnym momencie.
4. W Kołobrzeskiej Spółdzielni Mieszkaniowej jest powołany inspektor ochrony danych osobowych,  adres e-mail – iodo@ksmkolobrzeg.pl .
5.Kołobrzeska Spółdzielnia Mieszkaniowa jako Administrator danych osobowych wypełnia obowiązek informacyjny poprzez  zamieszczenie
   informacji na temat przetwarzania danych osobowych na stronie  www.ksmkolobrzeg.pl, zakładka obowiązek informacyjny. 

Kołobrzeg, dnia ……………………………...                            ….......………………………………………………………….  
                                                                                                                               (własnoręczny,czytelny podpis)
                                                                                                                                                                                                                                      

Przyjęta/y na członka Spółdzielni  uchwałą Zarządu  nr …….  protokół nr ……. z dnia ………………….

                                                                            …………...………………………………………….
                                                                                        (pieczęć Spółdzielni i podpisy członków Zarządu)      

mailto:iodo@ksmkolobrzeg.pl

