
Pokrzywnica, dnia …………………………. 
................................................................... 
        (nazwisko i imiona wnioskodawcy)                                               

 

................................................................... 
              (adres zameldowania) 
 

................................................................... 

 

…............................................................... 
              (nr dowodu osobistego ) 

                                                       

             Urząd Gminy w Pokrzywnicy 

             Referat Spraw Obywatelskich 

             Al. Jana Pawła II Nr 1 

             06-121 Pokrzywnica 

             

Wniosek 

  Proszę o wydanie zaświadczenia z ewidencji ludności 

dla............................................................... 

a) o zameldowaniu na pobyt stały  / czasowy* 

  b) o ilości (liczbie) osób zameldowanych (na wniosek właściciela/najemcy po 

okazaniu tytułu prawnego do lokalu). 

c)  o  adresach i okresach zameldowań na terenie gminy Pokrzywnica 

 

 Zaświadczenie to potrzebne jest do złożenia w ….................................................... 

w sprawie......................................................................................................................... 

 

 

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

                          (podpis wnioskodawcy) 
 

 

 

Uwaga: 

Wydanie zaświadczenia podlega opłacie skarbowej w wysokości 17 zł. Obowiązek zapłaty opłaty skarbowej 

powstaje z chwilą złożenia wniosku .Opłatę skarbową należy wpłacić na konto Urzędu Gminy  w wysokości 

17 zł – nr konta bankowego BS Pułtusk O/Pokrzywnica 29 8232 0005 0100 2336 2001 0006 


