imie i nazwisko miejscowos¢, data

telefon

KOMENDANT POWIATOWY
PANSTWOWEJ STRAZY POZARNEJ
W KAMIENNEJ GORZE

Prosze o wydanie zaswiadczenia ze zdarzenia, ktére miato miejsce w dniu

.Jednoczes$nie wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w celu wydania
zaswiadczenia. Przyjmuje do wiadomosci, ze administratorem danych osobowych jest
Komendant Powiatowy Panstwowej Strazy Pozarnej w Kamiennej Gorze, ul. Watbrzyska 2c,

58-400 Kamienna Goéra.

(podpis)

Zatgcznik — Potwierdzenie uiszczenia optaty skarbowej*

* wydanie zaswiadczenia podlega optacie skarbowej na podstawie art. 1 ust. 1 pkt.1 lit. b i ¢ Ustawy z dnia 16.11.2006 r. o
optacie skarbowej

**Optaty skarbowej w wysokosci 17,00 zt (stownie: siedemnascie ziotych 00/100) mozna dokona¢ w kasie organu
podatkowego m.in. Urzedu Miasta Kamienna Géra przy plac Grunwaldzki 1.



