ZGLOSZENIE

w sprawie zamiaru skorzystania z bezptatnego transportu do lokalu wyborczego
i transportu powrotnego w zwigzku z wyborami do Parlamentu Europejskiego
zarzadzonych na dzien 9 czerwca 2024 r.

‘ Nazwisko wyborcy
|

" Imie (imiona) wyborcy

" Numer PESEL wyborcy

' ADRES zamieszkania,

| z ktdrego nastqpi odbior wyborcy
Siedziba Obwodowej Komisji
Wyborczej, do kidrej przypisany
zostaf wyborca

Numer telefonu do kontaktu

Z-_Adres e-mail do kontaktu

Imig i nazwisko opiekuna*

Numer PESEL opiekuna*

Bede korzystac z transportu powrotnego TAK / NIE **

Oswiadczam, ze méj stan zdrowia nie pozwala na samodzielng podréz i bedzie towarzyszyc

mi opiekun TAK / NIE **

Oswiadczam , ze jestem osobg poruszajacg sie na wozku inwalidzkim TAK/NIE ™
Oéwiadczam, ze posiadam aktualne orzeczenie o stopniu niepetnosprawnosci TAK / NI

Termin waznosci orzeczenia ..ceeeeeeens

Termin na ztozenie wycofania zgtoszenia zamiaru skorzystania z prawa do transportu do lokalu
i transportu powrotnego albo rezygnacja tylko z transportu powrotnego uptywa w dniu

04 kwietnia 2024 r., .

*wypetnié, jesli dotyczy

**zaznaczy¢ wlasciwe

................................. (wskaza¢ doktadng date)

podpis wyborcy




