………………………………………… ….                                                              …………dnia………………...                                                                                                                           
      ( imię i nazwisko)
…………………………………….
         ( adres zamieszkania)
……………………………………
……………………………………
(seria i numer dowodu osobistego)
……………………………………..                                                               
       (numer telefonu)                                                                                    Komenda Powiatowa
                                                                                    Państwowej Straży Pożarnej

                                                                                    w  Przysusze

                                                                                    ul. Targowa 3

                                                                                    26-400 Przysucha
Wniosek
dot.: wydania zaświadczenia o zdarzeniu

Proszę o wydanie zaświadczenia
 dotyczącego zdarzenia:………………………….

                                                                                                             (nazwa zdarzenia)
……………………………………………………………………………………………………………………….......mającego miejsce w ……………............................................................................................................................     

                                                                                     (adres miejsca zdarzenia)

………………………………………………………………w dniu …………………………………………………

                                                                                                                    (data zdarzenia)

Właścicielem obiektu jest ………………………………………………………………………….

zamieszkały………………………………………………………………………………………....

Zaświadczenie odbiorę
:
	

	

	


Osobiście.

 Proszę przesłać na adres…………………………

Proszę przesłać faxem  na numer…………………                
                                                                                                                  …………………………

                                                                                                                                                            (podpis)         
Załączniki:

1. Potwierdzenie wpłaty

2. ………...........................................
� Zaświadczenie podlega opłacie skarbowej w wysokości 17,00 zł (siedemnaście złotych). Opłaty można składać w kasie Urzędu Gminy Przysucha lub przelewem na konto PKO SA O/Przysucha 79124057031111000049016718 Do wniosku należy dołączyć potwierdzenie dokonania wpłaty.


� Właściwie zaznaczyć „X”





