
Załącznik nr 1 
 

Pajęczno, dnia ………………...................... 
………………………………………. 

(nazwisko i imię) 
 

……………………………………….   Data wpływu: 
         (nr PESEL, adres)  
………………………………………. 
     (numer i seria dowodu osobistego lub innego     Numer sprawy ………………… 
         dokumentu potwierdzającego tożsamość) 
 

Oddział Dowodów Osobistych  

Wydziału Spraw Obywatelskich 

               Urzędu Miejskiego w Pajęcznie 

 

PODANIE O WYDANIE ZAŚWIADCZENIA  

Z REJESTRU DOWODÓW OSOBISTYCH 

 

Proszę o wydanie zaświadczenia*: 

 

…………………………………………………………………………………………………..…………… 

…………………………………………………………………………………………………..…………… 

…………………………………………………………………………………………………..…………… 

…………………………………………………………………………………………………..…………… 

…………………………………………………………………………………………………..…………… 

Uzasadnienie: 

…………………………………………………………………………………………………..…………… 

…………………………………………………………………………………………………..…………… 

…………………………………………………………………………………………………..…………… 

…………………………………………………………………………………………………..…………… 

…………………………………………………………………………………………………..…………… 

…………………………………………………………………………………………………..…………… 

 

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

  
 

Adnotacje urzędowe:                                                                        
 

 

Zaświadczenie otrzymałem/am 

 

………………………………… 
*Należy podać treść żądanego zaświadczenia.  

 


