Zakgcznik do uchwaty
Parstwowej Komisji Wyborcze;j
z dnia 11 kwietnia 2011 r. (poz. 345)

Zgtoszenie kandydatow na cztonkéw
obwodowych komisji wyborczych, w wyborach
do Parlamentu Europejskiego

(okreslenie wyborow)

zarzadzonych na dzié 25 maja 2014 roku

Nazwa komitetu wyborczego

Zgtoszenia, dziatajc w imieniu petnomocnik wyborczy osoba upowaniona przez petnomocnika
komitetu wyborczego, wyborczego

dokonuje |:| |:|

(zaznaczy wtasciwe)

Dane osoby dokonujcej zgtoszenia kandydatéw na cztonkéw komisji

Imie Drugie imig Nazwisko

Adres Powiat Gmina Miejscowasé

zamieszkania:

Ulica Nr Nr Poczta Kod _
domu lokalu pocztowy

Numer ewidencyjny Numer

PESEL telefonu

Dziatajac w imieniu komitetu wyborczego, dokonu¢ zgtoszenia kandydatéw na cztonkéw obwodowych
komisji wyborczych w

Nazwa
miasta/gminy
Wykaz kandydatéw na cztonkdéw komisiji
Obwodowa Komisja Wyborcza nr 1 w SEJNACH
Imig Drugie imi Nazwisko
Adres Gmina Miejscowasé Ulica
zamieszkania
Nr Nr Poczta Kod
domu lokalu pocztowy -
Numer ewidencyjny Numer
PESEL telefonu

Oswiadczam,ze wyraam zgo@ na powotanie mnie w skiad wskazanejzelyobwodowej komisj
wyborcze,.

(miejscowadé) (podpis kandydata na cztokgmisji)




Obwodowa Komisja Wyborcza nr 2 w KRASNOWIE

Imig Drugie imi Nazwisko

Adres Gmina Miejscowas¢ Ulica

zamieszkania

Nr Nr Poczta Kod

domu lokalu pocztowy -
Numer ewidencyjny Numer

PESEL telefonu

Oswiadczam,ze wyraam zgod@ na powotanie mnie w skiad wskazanejzajyobwodowej komisj
wyborczej.

....................................... dnia .............20..... 1.
(miejscowdc) (podpis kandydata na cztonka isjijn

Obwodowa Komisja Wyborcza nr 3 wWZEGARACH

Imig Drugie imi Nazwisko

Adres Gmina Miejscowas¢ Ulica

zamieszkania

Nr Nr Poczta Kod

domu lokalu pocztowy -

Numer ewidencyjny Numer

PESEL telefonu

Oswiadczam,ze wyrazam zgod@ na powotanie mnie w skiad wskazanejzefyobwodowej komisj
wyborczej.

....................................... dnia .............20..... 1.
(miejscowdc) (podpis kandydata na cztonka isjijn

Obwodowa Komisja Wyborcza nr 4 wW OGRODNIKACH

Imig Drugie imi Nazwisko

Adres Gmina Miejscowas¢ Ulica

zamieszkania

Nr Nr Poczta Kod

domu lokalu pocztowy -

Numer ewidencyjny Numer

PESEL telefonu

Oswiadczam,ze wyrazam zgod@ na powotanie mnie w sklad wskazanejzefyobwodowej komisj
wyborczej.

(miejscowdc) (podpis kandydata na cztonka isfijn




Obwodowa Komisja Wyborcza nr 5 w BE RZ NIKACH

Imig Drugie imi Nazwisko

Adres Gmina Miejscowasé Ulica

zamieszkania

Nr Nr Poczta Kod

domu lokalu pocztowy -
Numer ewidencyjny Numer

PESEL telefonu

Oswiadczam,ze wyraam zgod@ na powotanie mnie w skiad wskazanejzajyobwodowej komisj
wyborcze,.

(miejscowdc) (podpis kandydata na cztonka isjijn

(miejscowdc) (podpis osoby dokonujcej zgtoszenia)

UWAGA:

- petnomocnik wyborczy lub upowaniona przez niego osoba m@ zgtosé tylko po jednym kandydacie do kadej obwodowej
komisji wyborczej na obszarze okegu wyborczego, w ktérym zostata zarejestrowana zgsaona przez niego lista kandydatow
na postéw, postow do Parlamentu Europejskiego lub azejestrowany zostat kandydat na Prezydenta Rzeczgspolitej,
albo senatora;

- osoba dokonujca zgloszenia z upowaienia petnomocnika komitetu wyborczego, deicza do zgtoszenia upowaienie
lub jego kopie (z oryginatem do wghdu).

Wypetnia organ przyjmuj acy zgtoszenie

Data _ -2 O Godzina )
zgtoszenia zgtoszenia .

(czytelny podpis osoby przyjmigej zgtoszenie)




