
Komisarz Wyborczy w Lesznie 

                                                                             Plac Kościuszki 4 

         64-100 Leszno 

                                                                                                                            

                                                                                                              

ZGŁOSZENIE 

ZAMIARU GŁOSOWANIA KORESPONDENCYJNEGO 

W WYBORACH PREZYDENTA RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ  

ZARZĄDZONYCH NA DZIEŃ 28 CZERWCA 2020 R. 

NAZWISKO  

IMIĘ (IMIONA)  

IMIĘ OJCA  

DATA URODZENIA  

NR PESEL  

NR TELEFONU / ADRES POCZTY 

ELEKTRONICZNEJ 

 

ADRES, NA KTÓRY MA BYĆ WYSŁANY 

PAKIET WYBORCZY  

(podanie adresu nie jest konieczne przy 

złożeniu deklaracji o odbiorze osobistym 

pakietu wyborczego) 

 

 

 

Oświadczenie 

Oświadczam, iż jestem wpisany do rejestru wyborców w gminie/mieście/dzielnicy: 

……………………………………………………… 

(nazwa gminy/miasta/dzielnicy m. st. Warszawy) 

 

TAK           NIE              Proszę o dołączenie do pakietu wyborczego nakładki na kartę 
              do głosowania sporządzonej w alfabecie Braille’a. 
 

TAK           NIE              Proszę o dostarczenie pakietu wyborczego do drzwi lokalu, którego  
   adres został wskazany w zgłoszeniu (wyborcy niepełnosprawni). 
 

TAK           NIE              Deklaruję osobisty odbiór pakietu wyborczego. 
 

 

…………………….., dnia ……………………                    ……………………………………….. 
     (miejscowość)                              (data)                                                                             (podpis      wyborcy) 


