K/53/TAE/ADM/10

Ruda Slaska, dnia ............
.......... L
............ s
.......... B RS
............ s
Do Zarzadu
Rudzkiej Spoldzielni Mieszkaniowej
Ul. Magazynowa 12
41-700 Ruda Slaska
Prosz¢ o wyrazenie zgody na wymiang okien we wlasnym zakresie oraz 0

refundacje poniesionych kosztow, wedlug cen obowiazujacych w RSM.

Informujg, ze okna zostaly zakwalifikowane do wymiany podczas wizji, ktéra odbyta si¢ dnia
................... oraz uj¢te /nie ujete/* w planie remontow na biezacy rok.

Komisja zakwalifikowata do wymiany nastgpujace okna:

* niepotrzebne skresli¢



