
Wniosek o sporz dzenie aktu pe nomocnictwa do g osowania

Adres zamieszkania

Numer PESEL

Nazwisko

Imi (imiona)

Osoba, której ma by udzielone pe nomocnictwo do g osowania, jest dla osoby udzielaj cej pe nomocnictwa

wst pnym** , zst pnym*** , ma onkiem, bratem, siostr albo osob pozostaj c w stosunku przysposobienia, opieki

albo kurateli:

TAK NIE

Do wniosku do czono:

1.

2.

3.

* Niepotrzebne skre li

** Wst pnym jest ojciec, matka, dziadek, babka itd

*** Zst pnym jest syn, córka, wnuk, wnuczka itd

Organ do którego kierowany jest wniosek

Dane osoby udzielaj cej pe nomocnictwa do g osowania

Imi (imiona)

Nazwisko

Numer PESEL

Adres zamieszkania

Dane osoby, której ma by udzielone pe nomocnictwo do g osowania

pisemn zgod osoby maj cej by pe nomocnikiem;

kopi aktualnego orzeczenia w a ciwego organu orzekaj cego o ustaleniu stopnia niepe nosprawno ci osoby

udzielaj cej pe nomocnictwa (nie dotyczy osoby, która najpó niej w dniu g osowania ko czy 60 lat);

kopi dokumentu potwierdzaj cego pozostawanie osoby udzielaj cej pe nomocnictwa z osob , której ma by

udzielone pe nomocnictwo do g osowania, w stosunku przysposobienia / opieki / kurateli* (za cza si wy cznie

w przypadku, gdy taki stosunek istnieje).



Miejsce sporz dzenia aktu pe nomocnictwa do g osowania

O wiadczenia

O wiadczam, e wszystkie dane zawarte we wniosku s zgodne z prawd .

Wyra am zgod na przekazanie do rejestru danych kontaktowych imienia, nazwiska, numeru PESEL oraz:

numeru telefonu komórkowego:

adresu poczty elektronicznej:

Je li wyra asz zgod na przekazanie danych, zaznacz co najmniej jedno pole wyboru.

Przekazanie danych do rejestru danych kontaktowych nie jest obowi zkowe. Mog one umo liwi innym podmiotom (np. urz dom)

szybki kontakt z tob celem sprawnego za atwienia sprawy i poinformowania ci o dzia aniach, jakie te podmioty podejmuj w twoich

sprawach. Zgod mo esz wycofa w ka dej chwili.

Osoba udzielaj ca pe nomocnictwa wyra a zgod na to, aby w post powaniu w sprawie sporz dzenia aktu

pe nomocnictwa by reprezentowany przez osob , której ma by udzielone pe nomocnictwo do g osowania:

TAK NIE

Osoba udzielaj ca pe nomocnictwa nie mo e lub nie umie z o y podpisu:

TAK NIE

Data wype nienia (dzie -miesi c-rok):

W przypadku gdy osoba udzielaj ca pe nomocnictwa nie mo e lub nie umie z o y podpisu, w miejscu tym podpis sk ada osoba,

której ma by udzielone pe nomocnictwo do g osowania.

Adnotacje urz dowe

Sposób z o enia wniosku:

ustnie na pi mie utrwalonym w postaci papierowej na pi mie utrwalonym w postaci elektronicznej

Numer wniosku:

Uwagi:

Podpis wraz z piecz ci imienn

(wype ni jedynie w przypadku, gdy ma by ono inne ni miejsce zamieszkania osoby udzielaj cej pe nomocnictwa do g osowania)


