LISTA POPARCIA
POPIERAM ZABRANIE GŁOSU W DEBACIE NAD „RAPORTEM O STANIE GMINY BARWICE W ROKU 2018” PRZEZ
………………………………………………………………………………………………….…………………………………….
(IMIĘ, NAZWISKO, MIEJSCE ZAMIESZKANIA OSOBY, KTÓREJ DOTYCZY ZGŁOSZENIE)
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Adres zamieszkania
	Własnoręczny podpis

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


