Nr ….. 							Komisarz wyborczy w Bydgoszczy II
	za pośrednictwem Urzędu Miasta Inowrocławia
ZGŁOSZENIE
ZAMIARU GŁOSOWANIA KORESPONDENCYJNEGO
W WYBORACH PREZYDENTA RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ
ZARZĄDZONYCH NA DZIEŃ 28 CZERWCA 2020 r. – GŁOSOWANIE PONOWNE 12 LIPCA 2020 r.

	NAZWISKO
	

	IMIĘ (IMIONA)
	

	IMIĘ OJCA
	

	DATA URODZENIA
	

	NR EWIDENCYJNY PESEL
	

	ADRES, NA KTÓRY MA BYĆ WYSŁANY PAKIET WYBORCZY*

lub

DEKLARACJA OSOBISTEGO ODBIORU PAKIETU WYBORCZEGO W URZĘDZIE MIASTA
	



	
	Pakiet odbiorę osobiście w Urzędzie Miasta Inowrocławia przy                                    al. Ratuszowej 36. 

   TAK                                 NIE
                                                                            

	PROSZĘ O DOŁĄCZENIE DO PAKIETU WYBORCZEGO NAKŁADKI NA KARTĘ DO GŁOSOWANIA SPORZĄDZONEJ W ALFABECIE BRAILLE’A**
	

   TAK                                 NIE


	PROSZĘ O DOSTARCZENIE PAKIETU WYBORCZEGO DO DRZWI LOKALU WSKAZANEGO W ZGŁOSZENIU**
	
   TAK                                 NIE

	NUMER TELEFONU
	

	ADRES MAILOWY
	



[bookmark: _GoBack]* adresu nie podaje się w przypadku deklaracji osobistego odbioru pakietu w Urzędzie Miasta Inowrocławia.
**tylko w przypadku wyborcy niepełnosprawnego.


       ………………..., dnia ………………                                                            ………………………………………..
             (miejscowość)                             (data)                                                                                                                  (podpis wyborcy)Według spisu wyborców: OKW nr …….… w Inowrocławiu
Wniosek złożony ustnie:       TAK      [image: ]          NIE    [image: ]
Uwagi:


Adnotacje urzędowe:
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