
Koszalin dnia……………….. 
...………………………………………………………. 
Imię i nazwisko Najemcy 
 
………………………………………………………….. 
adres zamieszkania  
 
……………………………………………………………. 
nr telefonu/adres e-mail 

 

 

Koszalińskie Towarzystwo  

Budownictwa społecznego Sp. z o.o. 

Plac Wolności 2-3 

75-622 Koszalin 

 

 

 

Wniosek  

Proszę o aktualizację danych – wykreślenie z umowy najmu następujących osób 
zgłoszonych do wspólnego zamieszkania: 

 

1. Imię nazwisko ………………………………………………………………………………….. 
Nr pesel……………………………………………. 
 

2. Imię nazwisko …………………………………………………………………………………… 
Nr pesel…………………………………………… 

 
 
 
 
 

  ……………………………………. 
      podpis Najemcy  

 


