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USC 32                


REKLAMACJA NA NIEPRAWIDŁOWOŚCI W SPISIE WYBORCÓW

Nazwisko i imię …………………………................
Adres …………………………..………….…..............
Telefon …………………….…………………..............
PESEL ……………………………….…………..............

BURMISTRZ
MIASTA KOŚCIANA


[bookmark: _GoBack]Wnoszę reklamację na nieprawidłowości w spisie wyborców (należy wymienić nieprawidłowości): 
……………………………………………………………………………………………………………………….......................................
………………………………………………………………………………….......................................…………………………………….
………………………………………………….......................................…………………………………………………………………….
………………………………………………….......................................…………………………………………………………………….
………………………………………………………………….........................................………………………………………………....
……………………………………………………………….......................................………………………………………………………
……………………………………………………………………........................................………………………………………………..
……………………………………………………………………..........................................………………………………………………
……………………………………………………………………........................................………………………………………………..
……………………………………………………………………..........................................………………………………………………


								………………………………………………………..
                                                                                                                           data i podpis wnioskodawcy
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Miejski Kosciana

KOSCIAN

W SERCU WIELKOPOLSKI




