Cekcyn, dnia………......…………

	Wnioskodawca

	Imię i nazwisko /nazwa podmiotu 
	

	Adres 

(ulica, miejscowość) 
	

	PESEL(osoba fizyczna)/NIP (podmiot)
	

	Telefon
	

	E-mail
	


Do 





Wójta Gminy Cekcyn




                     ul. Szkolna 2




89-511 Cekcyn



WNIOSEK O WYMELDOWANIE ADMINISTRACYJNE   

Wnoszę o wymeldowanie w trybie decyzji administracyjnej Pana/Pani ……................. …..................................... z miejsca pobytu stałego/czasowego trwającego powyżej 3 miesiące z adresu: ….......................................................................... z powodu opuszczenia tego miejsca w dniu …............................................., z niedopełnieniem obowiązku wymeldowania się. 

UZASADNIENIE

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

Proponuje przesłuchać następujących świadków:

1. ……………………………………………………………………………………………………………………………………

adres zamieszkania:………………………………………………………………………………………………………

2. ……………………………………………………………………………………………………………………………………

adres zamieszkania:………………………………………………………………………………………………………

3. ……………………………………………………………………………………………………………………………………

adres zamieszkania:………………………………………………………………………………………………………

Załączniki :

· Ważny dowód osobisty lub paszport – do wglądu

· Aktualny tytuł prawny wnioskodawcy do lokalu ( t.j. akt notarialny/wypis z księgi wieczystej/ umowę najmu lokalu ) – kserokopie + oryginały do wglądu 

· Inne dokumenty potwierdzające fakty opisane we wniosku (np. wyrok orzekający eksmisję) kserokopie + oryginały do wglądu.

· Dowód uiszczenia opłaty 

W celu umożliwienia realizacji niniejszego wniosku wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez  Urząd Gminy Cekcyn ul. Szkolna 2 zgodnie z ustawą o ochronie danych osobowych z dnia 29 sierpnia 1997 roku (tj. Dz. U. z 2002 r., Nr 101, poz. 926). Jednocześnie zostałem/am poinformowany/a o możliwości wglądu do nich, poprawiania i uzupełniania.

Oświadczam, że świadomy odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych oświadczeń wynikającej z art. 233 Kodeksu karnego, wszystkie dane i informacje zawarte w niniejszym wniosku są prawdziwe i zgodne ze stanem faktycznym i prawnym. O każdych zmianach mających wpływ na sytuację moją i osób wskazanych we wniosku zobowiązuję się niezwłocznie powiadomić Urząd Gminy w Cekcynie.

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

(podpis wnioskodawcy) 

