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UDZIELAM POPARCIA LISCIE KANDYDATOW ZGtASZANE) PRZEZ
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(numer okregu) (nazwa rady)

ZARZADZONYCH NA DZIEN 7 KWIETNIA 2024 R.

WYKAZ PODPISOW
Adres zamieszkania
(zgodny z adresem ujecia w statym Data
Lp. Imie i nazwisko . . Numer PESEL udzielenia Wtasnoreczny podpis
obwodzie gtosowania w Centralnym poparcia

Rejestrze Wyborcéw)




