
Załącznik Nr 5 

WYKAZ OSÓB POPIERAJĄCYCH 
 

 

zgłoszenie kandydata  na sołtysa _______________________________________  
                                   (imię /imiona/i nazwisko kandydata na sołtysa) 

 

i listę kandydatów do rady sołeckiej ______________________________ 
(nazwa sołectwa) 

 

w obwodzie wyborczym nr .............. w wyborach zarządzonych na dzień 29 września 2024 r.. 

LISTA KANDYDATÓW DO RADY SOŁECKIEJ 
 

Lp. Imię i nazwisko kandydata 

1.    
 

2.    
 

3.    
 

4.    
 

5.   

6.   

7.   

 
WYKAZ PODPISÓW 

Lp. Imię i nazwisko 

Adres zamieszkania 
(zgodny z adresem ujęcia w stałym 

obwodzie głosowania w Centralnym 
Rejestrze Wyborców) 

Numer PESEL 
Data 

udzielenia 
poparcia 

Własnoręczny podpis 

1.                 

2.                 



3.                 

4.                 

5.                 

6.                 

7.                 

8.                 

9.                 

10.                 

11.                 

12.                 

13.                 

14.                 

15.                 

16.                 

17.                 

18.                 

19.                 

20.                 

21.                 

22.                 

23.                 

24.                 

 


