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Nr rej. cztonka

.........................................................

Deklaracja przystapienia do Spoldzielni

Ja nizej podpisany(a), zamieszkaty(a)

zglaszam swoje przystapienie do ,,Spotem” Powszechne] Spotdzielni Spozywcow

w Swidniku i prosze o przyjecie mnie w poczet cztonkow.

DeKlaruje ..ocooveeevevveeeeciieeeee SRTNBIES, cusmsssnssscaimessonsouessessons im0
udzial, przyjmujac odpowiedzialno$¢ za zobowigzania Spétdzielni zadeklarowanymi
udziatami.

Réwnoczesnie o§wiadczam, ze zapoznatem(am) sie ze statutem Spotdzielni, poddaje
si¢ postanowieniom tego statutu 1 wszelkim prawomocnym jego zmianom, a takze

wszelkim prawnie powzigtym uchwatom wiadz Spotdzielni.
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Przyjeto na cztonka Spétdzielni w mysl uchwaly Rady Nadzorczej nr ............

Zdnia ...coocvevveeeeenns

..........................................................................

podpisy upowaznionych cztonkoéw Rady Nadzorczej



Nazwisko i imi¢ cztonka

...................................................................

Oswiadczenie czlonka Spoétdzielni o nie prowadzeniu dzialalno$ci
konkurencyjnej '

Na podstawie § 9 ust. 2 Statutu Spétdzielni oswiadczam, Ze nie prowadze

dziatalnosci konkurencyjnej wobec ,,Spotem” Powszechnej Spétdzielni Spozywcow
w Swidniku.

............................................................

Nazwisko 1 imie cztonka

.............................................................

Oswiadczenie czlonka Spoéldzielni w sprawie wyplaty udzialéw
na wypadek Smierci

W razie mojej Smierci prosz¢ o wyplate przypadajacych mi udzialéw
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(czytelny podpis cztonka Spotdzielni)

Klauzula wyrazajaca zgode na przetwarzanie danych osobowych

Na podstawie art. 23 ust. 1 ustawy z dnia 29.08.1997r. o ochronie danych osobowych (Dz.
U. z 2002r. Nr 101, poz. 2002 z p6zn. zm.) wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych
osobowych, ktérymi dysponuje "Spotem" Powszechna Spéldzielnia Spozywcéw w Swidniku, w
zakresie zwigzanym z moim uczestnictwem w funkcjonowaniu Spétdzielni.

(czytelny podpis cztonka Spoétdzielni)



