.................................... Wroctaw, dnia ......ccceuvenneen.

tel. kontaktowy

Spoétdzielnia Mieszkaniowa
,Srodmiescie-Prasa”
ul. tédzka 19, Wroctaw

Prosze o wydanie zaswiadczenia do zbycia/darowania* lokalu przy ul.

.............................................................................. w celu przedstawienia do notariusza.



