KOMISARZ WYBORCZY
we Wrocławiu 
ul. Podwale 28
Zgłoszenie zamiaru głosowania korespondencyjnego
w wyborach do rad gmin, rad powiatów, sejmików województw oraz wyborach wójtów, burmistrzów i prezydentów miast
zarządzonych na dzień 21 października 2018 r.
Na podstawie art. 53b ustawy z dnia 5 stycznia Kodeks wyborczy  (Dz. U. z 2018r. r. Nr 754 ze zm.) zgłaszam zamiar głosowania korespondencyjnego w wyborach do rad gmin, rad powiatów, sejmików województw oraz wyborach wójtów, burmistrzów i prezydentów miast zarządzonych na dzień 21 października 2018 r.
I. Dane wyborcy (WNIOSKODAWCY):
	Nazwisko:


	Imię (imiona):


	Imię ojca:

	Data urodzenia:


	Numer ewidencyjny PESEL:

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Kontakt (nr telefonu, adres e-mail)*:



*pole nieobowiązkowe.
II. Adres zamieszkania, pod który ma być wysłany pakiet wyborczy: 
(nie wypełniać w przypadku odbioru osobistego) 
	Miejscowość:

	Kod pocztowy:

	
	
	–
	
	
	

	Ulica:
 

	Nr domu: 

	Nr lokalu:



III. Oświadczenie 
Ja niżej podpisany ………………………………………………………………………………. - oświadczam, że jestem 
wpisany do rejestru wyborców w Gminie …………………………………………..
IV. Inne 
Proszę o dołączenie do pakietu wyborczego nakładki na kartę do głosowania sporządzonej w alfabecie Braille’a:

Do zgłoszenia, dołączam kopię aktualnego orzeczenia właściwego organu orzekającego o ustaleniu stopnia niepełnosprawności.
……………………………….







…………………………
     (miejscowość, data) 







         (podpis wyborcy)
	Zagłoszenie telefoniczne w dniu …………….. – przyjmujący zgłoszenie ………..…………………………………….
 ………………………

                                                (podpis )
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