
  Radzionków, dnia............................................. 
........................................................................... 
(imię i nazwisko wnioskodawcy lub pełnomocnika) 

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

........................................................................... 
(adres wnioskodawcy lub pełnomocnika)    Burmistrz Miasta Radzionków 

 
 

WNIOSEK O WYDANIE ZAŚWIADCZENIA 
 

□ z rejestru mieszkańców 
□ z rejestru PESEL 

 
Proszę o wydanie zaświadczenia : 

□ o zameldowaniu na pobyt stały / czasowy 
……...............…………………………………..………………………..….….……….. 
(imię i nazwisko) 

pod 
adresem:.........………………………………………………………………………………………..…
………………………………………………………………………..………………..……………… 
□ o wymeldowaniu z pobytu stałego / czasowego 
…….........………………….......…………………..…………………..………….……………………
………………………………….……………....…… 
(imię i nazwisko) 

spod adresu: 
…………………………......…….....………………………………………………………………….....
. 
 

lub inne dane z rejestru mieszkańców 
 
W zaświadczeniu proszę o potwierdzenie następujących danych (zaznaczyć właściwe): 
□ nazwisko i imię (imiona)  □ data wymeldowania z miejsca pobytu stałego 
□ nazwisko rodowe  □ adres i data zameldowania na pobyt czasowy oraz data 

upływu deklarowanego terminu pobytu 
□ data urodzenia    □ data wymeldowania z miejsca pobytu czasowego 
□ miejsce urodzenia  □ data wyjazdu poza granice RP trwającego dłużej niż 6 

miesięcy i wskazanie kraju wyjazdu 
□ numer PESEL □ seria, numer i data ważności ostatniego wydanego dowodu 

osobistego obywatela polskiego oraz oznaczenie organu 
wydającego dokument 

□ adres i data zameldowania na pobyt stały 
□ inne dane (jakie?) 
…….………………………………..…..................................................................................................... 
…….………………………………..…..................................................................................................... 
Zaświadczenie potrzebne jest w sprawie: 
……………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………….……................…………………………………………….. 
 
 

……………………….………………. 
Podpis  

 


