Urząd Gminy Złotów – Ewidencja Ludności, ul. Leśna 7, 77-400 Złotów

......................................................                                                           Złotów, dnia …………………………………

(imię i nazwisko)

.......................................................

(ulica, numer domu, numer lokalu)

.......................................................

(kod pocztowy, miejscowość)

WNIOSEK O WYDANIE ZAŚWIADCZENIA Z REJESTRU MIESZKAŃCÓW GMINY ZŁOTÓW
Proszę o wydanie zaświadczenia o zameldowaniu w lokalu /wymeldowaniu z lokalu/inne (jakie)*               pod adresem:

 ..................................................................................................................................................................
niżej wymienionych osób:

a) moje ……………………………………………………………………………………………………………………………………….

b) moich dzieci ……………………………………………………………………………………………………………………………

c) mojego małżonka ……………………………………………………………………………………………………………………

d) moich rodziców ………………………………………………………………………………………………………………………

e) inne …...........................................................................................................................................

                                                                   (imię i nazwisko, stopień pokrewieństwa)

W zaświadczeniu proszę o potwierdzenie następujących danych:
Imiona, nazwisko, data i miejsce urodzenia, adres pobytu stałego/czasowego, data zameldowania*
..................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................

Zaświadczenie jest mi potrzebne do przedłożenia w sprawie:

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

                                                                                                              ...................................................................
                                                                                                                  (podpis wnioskodawcy)

*Niepotrzebne skreślić
