Zalacznik nr 4

UDZIELAM POPARCIA KANDYDATOWI NA CZLONKA RADY
SOLECKIEJ PANU/PANI

------------------------------------------------------------------------------------------------------

W WYBORACH SOLTYSOW I CZLONKOW RAD SOLECKICH
ZARZADZONYCH NA DZIEN 16 CZERWCA 2019 R.

Wykaz podpisow

Imie¢ i nazwisko Adres zamieszkania Numer PESEL Podpis
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