
Ewidencja obecności MZ w OKW nr:...................... w …......................................... w czasie głosowania w II turze wyborów prezydenckich 2025:

Lp
.

Imię i nazwisko MZ Godz. przyjścia Godz. wyjścia Godz. przyjścia Godz. wyjścia Podpis przewodniczącego Podpis MZ

Ewidencja obecności MZ w komisji wyborczej podczas liczenia głosów po zamknięciu lokalu wyborczego:

Lp. Imię i nazwisko MZ Godz. przyjścia Godz. wyjścia Podpis przewodniczącego Podpis MZ

Ilość wydanych zaświadczeń Mężom Zaufania spełniającym warunki do wypłaty diety:..................................

…............................................................
podpis przewodniczącego

W przypadku odmowy wydania niniejszego zaświadczenia wskazanie podstawy prawnej do takiej odmowy i podpis przewodniczącego.

…............................................................ ….............................................................
               podstawa prawna podpis przewodniczącego

W przypadku odmowy podania podstawy prawnej lub złożenia podpisu przez przewodniczącego, podpis członka komisji będącego świadkiem 
odmowy.
….............................................................................................................................................................................................................................................

podpisy świadków


