e dnia oo TOKU

(imie i nazwisko,
numer PESEL
i adres zamieszkania

osoby sktadajqcej oswiadczenie)

Otwarty Fundusz Emerytalny

(nazwa i adres funduszu)

OSWIADCZENIE
O ODSTAPIENIU OD UMOWY ZAWARTEJ POD WPLYWEM BLEDU

Ja, nizej podpiSany/a ........ceviiriiiiiiii i, , dzialajac w oparciu o art. 84 § 1, 86 § 1 oraz
88 § 1 Kodeksu cywilnego, niniejszym o$wiadczam, ze uchylam si¢ od skutkéw prawnych o§wiadczenia (umowy) o
przystapieniu do OFE.........................c....... Zz dnia ........... roku, gdyz przystapitem/am do Waszego funduszu

wprowadzony/a w blad przez przedstawiciela Waszego funduszu.

Wprowadzenie mnie w btad polegalo na: (wymieni¢ nieprawdziwe informacje przekazane przez akwizytora

lub inne dziatania niezgodne z obowiqzujqcym stanem prawnym).

Wobec faktu, ze gdybym nie dzialal/a pod wptywem btedu nie zawartbym/zawartabym umowy z Waszym
funduszem, uchylam si¢ od skutkéw powotanego o$wiadczenia oraz zadam podjgcia wszelkich koniecznych dziatan

prawnych w celu zachowania mojego cztonkostwa w dotychczasowym Funduszu.

(czytelny podpis osoby skladajqcej oswiadczenie)



