
Skawina, ...................................................
…………………………………………

        (nazwisko i imiona wnioskodawcy)



Burmistrz Miasta i Gminy Skawinie
WNIOSEK O WYDANIE ZAŚWIADCZENIA 
o prawie do głosowania 
Na podstawie art. 32 § 1 ustawy z dnia 5 stycznia 2011 r. - Kodeks wyborczy (tj. Dz. U. z 2019, poz.684 i 1504 oraz z 2020 r. poz.568) proszę o wydanie zaświadczenia o prawie do głosowania 
w wyborach Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej w dniu ponownego głosowania 12 lipca 2020 roku. 
1. Nazwisko...........................................................................................................................................

2.
Imię (imiona).....................................................................................................................................

3.
Imię ojca ...........................................................................................................................................

4.
Data urodzenia ..................................................................................................................................
5.
Nr ewidencyjny PESEL   .................................................................................................................
6.  Nr paszportu lub innego dokumentu stwierdzającego tożsamość ………………………………..
……………………………………………………………………………………………………...
7. Adres stałego zamieszkania lub adres ostatniego zameldowania na pobyt stały:

a)
miejscowość ................................................................................................................................,

b)
ulica .............................................................................................................................................,

c)
nr domu ........................................................................................................................................,

d)
nr mieszkania ................................................................................................................................
8. Obywatelstwo *……………………………………………………………………………………..
9. Zaświadczenie odbiorę osobiście      TAK /  NIE * 
10. Do odbioru zaświadczenia upoważniam :
a) nazwisko........................................................................................................................................

b) imię (imiona).................................................................................................................................

c) nr ewidencyjny PESEL ………………..……………………….  lub nr paszportu lub innego dokumentu stwierdzającego tożsamość* …………………………………….…………………….







……………………………………………….









       (podpis wnioskodawcy)
* Niepotrzebne skreślić.


