Dzwierzuty, dnia .........................

.................................. Wojt Gminy DZwierzuty

................................. ul. Niepodlegtosci 6
/ adres zamieszkania / 12-120 Dzwierzuty

/ identyfikator podatkowy /

Prosz¢ o wydanie zaswiadczenia stwierdzajacego, ze

/ podpis /

Forma zalatwienia sprawy: wydanie zaswiadczenia

Oplata skarbowa: wydanie zaswiadczenia podlega oplacie skarbowej w wysokosci 21,00 zl

Optate nalezy uisci¢ w kasie Urzedu Gminy badz na rachunek bankowy:
49 8838 1044 2007 0400 0101 0014

Termin zalatwienia sprawy: zaswiadczenie wydawane jest w ciggu 7 dni



