
WNIOSEK	 0	 SPORZADZENIE	 AKTU . PEINOMOCNICTWA	 DO	 GLOSOWANIA
W WYBORACH DO SEJMU	 RZEcZYPOSPOLITEJ POLMUEJ I DO SENATU
RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ ZARZADZONYCH NA (mita darc wyborow):

Miejice skladania wniosku
Wejt/Burmistrz/Prezydent Miasta , do kitties° kierowany jest vmiosek:

Dane wyborcy udzielajacego pelnomoinictwi do ikisOwanisi
Imic (imiona):

Nazwisko:

Imie ojca: Data urodzenia (dziezi-miestac-rok):

Numer PESEL:

Adres zamieszkania:

• Dane ruby, ktora wyrazila zgode na przyjecie pelnoinocnictwa
Inns (imiona):

Nazwisko:

Imie ojca: Data urodzenia (dzien-miesinc-rok):

Numer PESEL.

Adres zatrsieszkania:

Osoba, ktora wyrazila zgode na przyjecie peinomocnicrwa, jest dla wyborcy wstepnym n, zstepnym.",
maltonkiem, bratem, siostra. albo osobrt pozostajgcrt w stosunku przysposobienia, opieki albo kurateli:

TAK	 NIE.



Do wniosku zataczono:
1.	 pisemna zgode osoby, ktora wyrazila zgodg na przyjccie peinomocnictwa;
2.	 kopic aktualnego orzeczenia wiaSciwego organu orzekajacego o ustaleniu stopnia niepelnosprawnogcl

wyborcy (nie dotyczy wyborcy, /dory najpoiniej w dniu glosowania koriczy 75 lat);
3. kopic zaSwiadczenia o prawie do gthsowania wydanego osobie, ktora wyrazila zgodc na przyjecie

pehomocnictwa (zolacza 5' if wylqcznie w przypadku, gdy osoba, ktara wyrazila zgodc no przyjccie peinomocnictwa, nie jest
wpisona do rejestru wyborcow w tej samej gminie co wyborca udzielajqcy pelnomocniawa do giosowania);

4.	 kopig dokumentu potwierdzaj4cego pozostawanie wyborcy z osoba, ktera wyrazila zgode na przyjecie
pelnomocnictwa, w stosunku przysposobienia/opieki/lcurateli 	 (zaiqaa sic wylqcznie w przypadku, gdy taki stosunek
istnieje).

Miejsce sporzadzenia aktu pelnomocnichvi do glosowania (wypelnitjedynie w przypadku, gdy ma byt OW inn nit
miejsce zamieszkania wyborcy udzielakago pelnomocnictwa do glosawanio):

Of wiadczenia
0Swiadczam, te wszystkie dane zawarte we wnioslcu sk zgodne z prawdk.

Wyborca wyraia zgode na to, by w postepowaniu w sprawie sporzadzenia aktu pethomocnietwa byl
reprezentowany przez osobc, kt6ra wyrazila zgodg na przyjecie pelnomocnietwa:

TAK	 NIE.
Wyborca nie mote lub nie umie Stye podpisu:

TAK	 N1E.
Data wypeinienia (dzien-miesiac-rok):

I	 I	 I	 -	 I	 I	 I	 -	 I	 I	 I	 I I

Podpis wyborcy (w przypadku gdy wyborca nie mote lub nie umie ziotyd podpisu,
w miejscu tym podpis sidada osoba, kt6ra wyrazda zgode na przyjecie pelnomocnicova):

Adnotacje urzedowe
Numer wniosku:

Uviagi:

Podpis przyjmujacego wniosek:

Niepotrzebne skreilie.
Wstcpnym jest °joke, madca, dziadek, babka ltd.

•• • Zstepnym jest syn, corka, wnuk, wnuczka itd.



ZGODA NA PRZYACIE PEtNOMOCNICIWA DO GtOSOWANIA W VVYBORACH DO SEJMU
RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ I DO SENATU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Miejlie akladakia :
Wojt/Burmistrz/Prczydent Miasta s , do ktorego kierowany jest wniosek:

wfratIsi ig-ow iia 'OrzTh— jici:e. inilko—inWnliefit, rd. a rgio"inw-Iniae. iii. :1WtHioisKellitS'Sejiiiiir
iiieeihmiaiitslitej Pols!dej i , do Senita Ri*yiSpoiatereisioil ziii•Sioiiiefila , '&60.46 ;464,

Dine &intik, ktera liTaiia zody ni jiizyligijiiliiinnoinictivi -- 	 .
link (imiona):

Nazwisko:

!Ink ojca: Data urodzcnia (dzieri-miesigc-rok):

Numcr PESEL:

Adrcs zamieszkania:

Osoba,	 ktora	 wyrazita	 zgode	 na	 przyjecie petnomocnictwa, jest 	 dla	 wyborcy	 wstgpnym
.1,0,

 ,...
zstepnym	 , mationkiem, bratem, siostrk albo osob4 pozostajapa w stosunku przysposobienia, opieki
albo kurateli:

TAK	 ME
.

Dine siritiairikudiielajacignpelnallioinicinfildn .:aleisonintia .. ;	 .•
In* (imiona):

Nazwisko:

In* ojca: Data urodzenia (dzien-miesiac-rok):

Numer PESEL-

Adres zamieszkania:



Oiwiadczenia i wnioski
Prosze o pozostawienie aktu pelnomoenictwa do giosowania do odbioru w urzedzie gminy/
dorgezenie na wslcazany ponitej adres

Informujc, te wyraziiam/wyrazitem jut zgode na przyjecie peinomocnictwa do glosowania od (nalety
pada Sic i nanvisko, numer PESEL oraz adres zamieszkania wyborcy):

Ogwiadczam, ft wszystkie powytsze dane s zgodne z prawda.

Data wypelnienia (dzien-miesigc-rok):

Podpis osoby, ktora wyrazita zgode na przyjocie peinomocnictwa:

Admits* urzcilowe 

Podpis przyjmuPicego:

Niepotrzebne slcreglie.
••

Wstepnym jest ojciec, madca, dziadek, babka itd.
•••

Zstepnym jest syn, corks, wnulc, wnuczka itd.
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