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WNIOSEK O SPORZADZENIE AKTU PELNOMOCNICTWA D

W WYBORACH PREZYDENTA RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Miejsce skladania wniosku

*
WO Burmistrz Prezydent Miasta |, do ktorego kicrowany jest wniosck:

Dane wyborcy udzielajgcego pelnomocnictwa do glosowania

Imig (imiona):

Nazwisko:

Imig ojea: . Data urodzenia (dzien-miesiac-rok ):

‘Numer PESEL:

Adres zannieszkania:

‘Dane osoby, ktéra wyrazila zgodg na przyjecie pelnomocnictwa

Imig (imiona):

Nazwisko:

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

Numer PESEL:

Adres zamieszkania:

Osoba, ktéra wyrazila zgode na przyjecic pelnomocnictwa, jest dla wyborey wsu;pnym"_ zstepnym’

malzonkiem, bratem, siostra albo osoba pozostajaca w stosunku przy sposobienia. opicki albo kurateli:

L

TAK NIE

»




-

Do wniosku zalaczono:

1. pisemng zgodg osoby, ktéra wyrazila zgode na przyjecie pelnomocnictwa;

2. kopie aktualnego orzeczenia whasciwego organu orzekajacego o ustaleniu stopnia niepelnosprawnosei
wyborcy (nie dotyezy wyborey, kiory najpoznies w dnin glosowania korezy 75 latj.

3. kopie zaswiadczenia o prawie do glosowania wydanego osobie, ktora wyrazila zgode na prazyjecie
pelnomocnictwa (algeza sie wylaeznie w provpadku, gdy osoba, ktora wyrazila zgodg na prayjecie pelnomocnictwa, nie Jest
wpisana do rejestru wyboredw w lej samej gminie co wyborca udzielajqey pelnomocniciwa do glosowania),

4. kopig dokumentu potwierdzajacego pozostawanie wyborcy z osoba, ktéra wyrazila zgode na przyjecie
pelnomocnictwa, w stosunku przysposobienia/opieki/kurateli (zalacza sic wilgeznie w praypadiu, gdv taki stosunek
istnieje).

Vi jsce sporziadzenia lﬁm pelnomocnictwa do glosowania qwypeluic jedvmic w przypadiu, gdy ma byé ono inne niz

schania ’ [4 e

miejsce zamie. petmomacnictwa do giosowania):

O N e e
Oswiadczenia ;

Oswiadczam, ze wszystkie dane zawarte we wniosku sa zgodne z prawda.

Wyborca wyraza zgode na to, by w postgpowaniu w sprawie sporzadzenia aktu pelnomocnictwa byl
reprezentowany przez osobe, ktora wyrazila zgodg na przyjecie pelnomocnictwa:

*

TAK NIE
Wyborca nie moze lub nie umie ztozy¢ podpisu:
TAK NIE

Data wypehuenia (dzien-miesige-rok

S NS NS DR RN ST N SR N A

Podpis wyborcy (w przvpadku gdy wyborca nie moze lub nie umie zlozy¢ podpisu,
w miejscu tym podpis sklada osoba, kiora wyraala zgode na przyjecie pelnomocmctwa):

Pouczenie

Akt pelnomocnictwa do glosowania sporzadzony:

~ przed dmem pierwszego glosowania (tzw. I tura) uprawnia rowmez do oddania glosu w glosowaniu |
ponownym (tzw. 11 tura), o ile zostanie ono przeprowadzone,

~ po dniu pierwszego glosowania uprawnia wyltacznie do oddania glosu w glosowaniu ponownym (tzw. 11 tura),
o ile zostanie ono przeprowadzone.

[ Adnotacje urzedowe

Numer wniosku:

| Uwagi:

Podpis przyjmujacego wiiosek:

' Niepotrzehne skreshic
LR
Watgpnym jest ojeiec, matka, dziadek, babka itd.
Eaid
Zslgpnym jest syn, corka, wnuk, wouczka itd.




