
Formularz OB – 23.2                                                         Teresin, dnia ……………………. 
 

…………………………… 

(imię i nazwisko)                                                                                                                        

 WÓJT GMINY TERESIN 

       ul. Zielona 20 

                                                                                 96-515 Teresin 

      Wniosek o dopisanie do spisu wyborców 

   Na podstawie art. 27 § 1 ustawy z dnia 5 stycznia Kodeks wyborczy  wnoszę o 

dopisanie mnie do spisu wyborców w wyborach do 

………………………………………………….                           zarządzonych 

na dzień ………………………………….w obwodzie głosowania  

Nr ..................    w   miejscowości  ………………………………………………  

 

1. Nazwisko ........................................................................................................... 

2. Imiona ................................................................................................................ 

3. Imię ojca ............................................................................................................ 

4. Data urodzenia ................................................................................................... 

5. Nr ewidencyjny PESEL 

           

 

6. Obywatelstwo ................................................................................................... 

7. Adres zameldowania na pobyt stały lub adres ostatniego zameldowania na 

pobyt stały: 

a) nazwa gminy / miasta dzielnicy/ ................................................................. 

                                (kod pocztowy) 

b) miejscowość ................................................................................................ 

c) ulica ............................................................................................................. 

d) Nr domu ....................................... Nr mieszkania 

........................................ 

 

........................................................... 

                                        (podpis)     

 


