OSWIADCZENIE

Ja nizej podpisany przyjmuje do wiadomosci, ze pokryje
rownowarto$¢ wyliczonej szkody /lub cze$¢ tej szkody podzielonej miedzy
wszystkich mieszkancéw Bursy/ powstatej na skutek dewastacji, zniszczenia
lub uszkodzenia sprzetu i wyposazenia w pokoju i miejscach wspdlnego
uzytkowania.
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