LISTA OSOB
POPIERAJACYCH KANDYDATA NA EAWNIKA

(imi¢ 1 nazwisko kandydata na fawnika, data urodzenia)

Lp. |Imi¢ (imiona) Nazwisko PESEL Miejsce Podpis
stalego
zamieszkania
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LISTA OSOB
POPIERAJACYCH KANDYDATA NA EAWNIKA

(imi¢ i nazwisko kandydata na tawnika, data urodzenia)
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