
______________________       _____________________ 
 /imię i nazwisko/         / miejscowość i data/  

______________________ 
/adres zamieszkania/ 

______________________ 
______________________ 
 /telefon/ 

 

Oświadczenie 

 

Ja niżej podpisany/a oświadczam, że w lokalu mieszkalnym położonym                            

w_______________________________ przy ulicy  _______________________________________ 

zamieszkuje/ą ____________________________.(ilość osób) 

Oświadczam ,że odpady będą segregowane. 

 

W przypadku zmiany danych będących podstawą ustalenia wysokości opłaty tj. ilości osób 

zamieszkujących wyżej wymienioną nieruchomość, zobowiązuję się złożyć nową deklarację  

w terminie 14 dni od dnia nastąpienia zmiany. 

Oświadczam, że w przypadku podania w niniejszym oświadczeniu nieprawdziwych danych co do 

liczby osób zamieszkujących w lokalu, zobowiązuję się do zapłaty na rzecz Spółdzielni 

Mieszkaniowej "SZAROTKA" w Kamiennej Górze odszkodowania równego szkodzie, którą poniosła 

z tego tytułu, wraz z ustawowymi odsetkami za opóźnienie. 

 

_____________________________ 

   /podpis/ 

 

POUCZENIE: 

 
Art. 233 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. – Kodeks karny:  

§ 1. Kto, składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub w innym postępowaniu  

prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę podlega karze pozbawienia wolności           

od  6 miesięcy do lat 8.  

§ 6. Przepisy § 1 (…) stosuje się odpowiednio do osoby, która składa fałszywe oświadczenie (…). 

 

 

 

1. Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez administratora danych Spółdzielnię 
Mieszkaniową „Szarotka” w Kamiennej Górze, ul. M.C. Skłodowskiej 12, KRS 0000175102. 

2. Podaję dane osobowe dobrowolnie i oświadczam, że są one zgodne z prawdą. 
3. Zapoznałem się z treścią klauzuli informacyjnej, w tym z informacją o celu i sposobach przetwarzania       

danych osobowych oraz prawie dostępu do treści swoich danych i prawie ich poprawiania. 

 

______________________________ 

   /podpis/ 

 


