
Załącznik nr 5  
do Zarządzenia Nr 2 /OR/2015  
Wójta Gminy Łodygowice  
z dnia 2 stycznia 2015 roku  

 

Z G Ł O S Z E N I E  K A N D Y D A T A   

N A  S O Ł T Y S A  

w  s o ł e c t w i e  . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 

 

Imię i nazwisko ................................................................................................. 

 

Wiek   ................................................................................................. 

 

Miejsce zam.  ................................................................................................ 

 

Pesel    ................................................................................................. 

 

 

 

OŚWIADCZENIE 

 

Ja niżej podpisany/a wyrażam zgodę na kandydowanie na sołtysa w wyborach 

zarządzonych na dzień 15 lutego 2015 r. w sołectwie …………………………………………..  

oraz oświadczam że posiadam bierne prawo wyborcze. 

 
 
 
 
 
 
...................................................                            ............................................... 
 /miejscowość  i data/                                                                           /podpis/  
 
 


