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ZGLOSZENIE

ZAMIARU GLOSOWANIA KORESPONDENCYJNEGO

NAZWISKO

IMIE (MIONA)

IMIE OJCA
DATA URODZENIA

NR PESEL

ESZKANIA,
NAKTORY BEDZIE WYSLANY
PAKIET WYB

Oswiadczenie

Oswiadczam, iz jestem wpisany do rejestru wyborcow w gminielmiescieldzielnicy:
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3 Prosze o dolaczenie do patietu wyborczego nakiadi na karte do glosowania
sporzadzona w alfabecie Bra
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