Zgloszenie zamiaru glosowania Korespondencyjnego w wyborach uzupelniajacych
do Rady Gminy Swietajno zarzadzonych na dzien 10 sierpnia 2025 r.

Komisarz Wyborczy w Olsztynie 11
I. Dane wnioskodawcy

N BZWVISKO .o,

1. ADRES, na terenie gminy, w ktérej wyborca ujety jest w stalym obwodzie glosowania
w Centralnym Rejestrze Wyborcow, na ktory ma by¢ wyslany pakiet wyborczy:

IMEEJSCOWOSC . ...ttt ettt ettt ettt ettt ettt
ULICA .o nrdomu .................. nr mieszkania ...................
kod poCZtOWY .........c.ooooooeviii, INEEJSCOWOSE ..o
OMINA .o POWIAL: ..o

I11. W zalaczeniu kopia aktualnego orzeczenia wlasciwego organu orzekajacego o ustaleniu
stopnia niepelnosprawnosci (dotyczy wytacznie wyborow niepetnosprawnych).
[ ]JTAK [ INIE
IV. Inne
Prosze o dotaczenie do pakietu wyborczego naktadki na karte do glosowania sporzadzonej w alfabecie

Braille’a (wyborca niepetnosprawny): [ ]TAK [ INIE

V. Wyborca podlegajacy w dniu glosowania obowiazkowej kwarantannie, izolacji lub izolacji w warunkach
domowych:
[ ]JTAK [ INIE

V1. Dane kontaktowe wyborcy niepelnosprawnego:
a)  AAreS POCZLY BIEKIIONICZNG] ...oovoovoooocecccceevvveeeeeee s sessssssssssseses s
o) T (=1 11 0] o 00O O oo

Wyrazam zgode na przekazanie danych do rejestru danych kontaktowych osob fizycznych, o ktorym mowa w
art. 20h ustawy z dnia 17.02.2005 r. o informatyzacji dziatalno$ci podmiotow realizujacych zadania publiczne
(Dz. U. z 2024 r., poz. 1557 ze zm.):

[ ]TAK [ INIE

(miejscowos¢, data) (podpis wyborcy)

Adnotacje pracownika: zgtoszenie dokonane (zaznaczy¢ odpowiednie): ustnie, na piSmie: w postaci papierowej lub elektroniczne;j,
telefonicznie) — art. 53b §2 KW

- wyborca niepetnosprawny o znacznym lub umiarkowanym stopniu niepetnosprawnosci [ ] TAK

- wyborca, ktory najpozniej w dniu glosowania konczy 60 lat[ ] TAK

- wyborca podlegajacy w dniu glosowania obowigzkowej kwarantannie, izolacji lub izolacji w warunkach domowych [ ] TAK

Podanie danych kontaktowych nie jest obowigzkowe, ale moze przyspieszy¢ zatatwienie sprawy.



