
kontakt z  

Załączniki do rozporządzenia Ministra Cyfryzacji 
 7 listopada 

1.

Numer PES L

Nazwisk

Numer telefonu

Adres 

 składany w organie gminy

  

składany w organie gminy

Rzeczpospolita 
Polska

oznaczenie organu



Data

   składany w organie gminy

Nazwisk

Nazwisk
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