Odcinek ,A”

Nr PESEL
ZGLOSZENIE

wymeldowania z miejsca pobytu czasowego
ponad 2 miesigce

Ple¢ M/K*)

(nazwisko i imig/imiona)

2.
(nazwisko | imiona poprzednie)
3
(nazwisko rodowe)
4.

{imiona i nazwiska rodowe rodzicow)

5. Data i miejsce urodzenia:

(rok - miesiac - dzien)

6. Adres pobytu statego:

(miejscowosé/ dzieinica,  gmina,  wojewsdziwo)

ul. nr domu nr lokalu .

7. Adres | data opuszczenia miejsca pobytu czasowego ponad 2 miesiace:

(miejscowosé / dzielnica, gmina, wojewddziwo)

ul. ___ nr domu

data

nr lokalu _____

8. Wyksztalcenie *): 1. wyzsze 2. policealne 3. Srednie 4. zasadnicze zawodowe

5. gimnazjalne 6. podstawowe 7. niepeine podstawowe lub nie podlega
obowiazkowi szkolnemu

9. Obowiazkowi wojskowemu:
a) podlega - nie podlega**)

b) T==
) (stopien wojskowy, nazwa, seria i nr wojskowego dokumentu osobistego
lub poswiadczenia o zgloszeniu sig do rejestracji przedpoborowych)
c) s e s
{WKU, w kiérej ewidencji osoba pozostaje)
B e e e
Odcinek ,B”

Wypalnia pracownik Urzedu
(odcinek dla Urzedu miejsca pobytu stalego)

il [ 11 ]

Nr PESEL

(nazwisko i imie/imiona)

(nazwisko rodowe i z poprzedniega malz‘aﬁmér

(imiona | nazwiska rodowe rodzicow)

STRONA ,A”



10. Dokument stwierdzajacy tozsamos$c***)

(nazwa, seria | numer dokumentu tozsamosci,

przez kogo wydany)

11. Obywatelstwo: -

12. Dzieci do lat 18 lub osoby znajdujace sig pod prawna lub faktyczng
opiekg podlegajace wymeldowaniu, nieposiadajace tymczasowych
dowoddéw osobistych:

Nazwisko i imiona pigg | Dl liinjece
MZ
MZ
MZ
MZ

13.
(nazwa kraju i data wyjazdu na pobyt czasowy ponad 2 miesiace za granicg*™*)
Wiarygodno$¢ powyzszych danych Zgloszenie przyjeto:
stwierdzam wlasnorgcznym podpisem:
dnig e
_(Eata i podpis osoby wymeldowujgce;j saq_) (podpis pracownikgj

*) Wiasciwe otoczy¢ obwddka.
**) Nie dotyczy cudzoziemcow.
***) Cudzoziemiec wpisuje oznaczenie karly pobytu.
****) Wypeinia sie dobrowelnie w przypadku wymeldowania z powodu wyjazdu
za granice na pobyt czasowy ponad 2 miesiace.

3. Data i miejsce urodzenia: .

4. Adres i data opuszczenia miejsca pobytu czasowego ponad 2 miesigce lub
adres zamierzonego pobytu za granicg i data wyjazdu:

(ni-i'ejscnwos'é-}_d-zielnica, o gmina, wojewddztwo)

] nr domu . nr lokalu _____

data S

B B O e

6. S

" (nazwa, seria i numer dokumentu stwierdzajacego tozsamos$¢ osoby meldujacej sig)

~(data i podpis pracownika)

STRONA ,B”



