
........................................
Nazwisko i imię

 Burmistrz Miasta  
                                                  Nowej Rudy

WNIOSEK O WYDANIE ZAŚWIADCZENIA O PRAWIE DO GŁOSOWANIA

Wnoszę o wydanie zaświadczenia o prawie do głosowania w wyborach  do 
Parlamentu Europejskiego 

zarz dzonych na dzie  25 maja 2014r.ą ń

1. nazwisko ………………………………………………………………………………..

2. imiona……………………………………………………………………........................

3. imię ojca…………………………………………………………………………………

4. data urodzenia …………………………………………………………………………..

5. nr ewidencyjny  PESEL………………………………………………………..

6. adres zameldowania na pobyt stały:

a) nazwa ( miasto, dzielnica, gmina)……………………………………………………….

b) miejscowość……………………………………………………………………………..

c) ulica……………………………………………………………………………………...

d) nr domu…………………………. e) nr mieszkania…………………………………….

 Data……………………….                                                           …………………………….
                                                                                                                    (podpis)


