"WNIOSEK O SPORZADZENIE - AKTU PELNOMOCNICTWA DO GLOSOWANIA
‘W WYBORACH DO PARLAMENTU EUROPEJSRIEGO W RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ
; ZARZADZONYCH NA (podad date wyborew):

Miejsce skladania wniosku

Wjt/Burmistrz/Prezydent Miasta | do ktérego kierowany jest wniosek:

‘Dane wyborcy udzielajgcego pelnomocnictwa do glosowania

Imig (imiona):

Nazwisko:

Imig ojca: Data urodzenia (dzien-miesiac-rok):

Numer PESEL (a dla obywatela UE niebedacego obywatelem polskim - nr paszportu lub nazwa i nr innego dokumentu stwicrdzajacego
tozsamosé):

Adres zamieszkania:

Dane osoby, ktéra wyrazila zgode na przyjecﬁe pelnomocnictwa

Imig (imiona):

Nazwisko:

Imig ojca: Data urodzenia (dziefi-miesige-rok):

Numer PESEL (a dla obywatela UE nichgdacego obywatelem polskim — nr paszportu lub nazwa i nr innego dokumentu stwicrdzajacego
fozsamose);

Adres zamicszkania:

Osoba, ktora wyrazila zgode na przyjecic pelnomocnictwa, jest dla wyborcy wstq;pnym”. zstf;pn_vmm
malzonkiem. bratem, siostrg albo osoba pozostajaca w stosunku przysposobienia, opicki albo kurateli:

#*

TAK NIE




Do wniosku zalgczono:

1. pisemna zgode osoby, ktdra wyrazita zgode na przyjecie pe%nomocmctwa

2. kopie aktualnego orzeczenia wiasciwego organu orzekajacego o ustaleniu stopnia niepetnosprawnosci
wyborcy (nie dotyezy wyborcdw, ktorzy najpéznief w dniu glosowania korczq 75 lat),

3. kopie zaswiadczenia o prawie do glosowania wydanego osobie, ktéra wyrazila zgode na przyjecie |

pe’momocmctwa (zalqeza sie wylacznie w przypadia, gdy osoba, kidra wyrazila zgode na prayjecie pelnomacnictwa, nie jest
wpisana do rejestru wyborcéw w tef samef gminie co wyborca udzielajaey pefnomocniciwa do glosowania),

4. kopie dokumentu potwierdzajacego pozostawanie wyborcy z osoba, ktora wyrazita zgode na przyjecie
pelnomocnictwa, w stosunku przy sposoblenlaz’opxeku’kurateh (zalqeza sie wylgeznie w pravpadiu, gdy taki stosunek
istniefe).

Miejsce sporzqdzema aktu peinamecmctwa do gtosowama /}Wpalmc Jedynie w przypadku, gdy ne by( ono imre niz | |
miejsce zamieszhkenia wyborey udzielajacego pelnomocnictwa do glosowania): - |

Oswiadezenia

O$wiadczam, ze wszystkie dane zawarte we wniosku sgq zgodne z prawda.

Wyborca wyraza zgode na to, by w postgpowaniu w sprame sporzadzenia aktu pelnomocnictwa byt
reprezentowany przez osobe, ktora wyrazita zgode na przyjecie pelnomocnictwa:

TAK NIE'

Wyborca nie moze lub nie umie zlozy¢ podpisu:

#

TAK NIE

Data wypclnienia (dzien-miesigc-rok):

[ N T I N A N

Poc}]ns wyborey (w przypadku gdy wyberca nie moze Iub nie umie zlozy¢ podpisu,
W migjseu tym podpﬂ skiada osoba, ktora wyrazila zgode na przyjecie pc{nomocmct\\ a).

Adnotacje urzedowe

Numer wniosku:

U_wagii :

Podpis przyjmujacego wniosek:

¥
\Iit.pmlzcbnc‘ skreslié.
W stepnymn jest ojciec. matka, dziadek, babka itd.

LR

Zstgpnym jest syn, corka, wnuk, wnuczka itd.




