
 
Wleń, dnia…………………….. 

 

Imię i nazwisko………………………………………………….. 

Pełniona funkcja………………………………………………… 

 

ZAPYTANIE / INTERPELACJA1 

Treść  

…………………………………………………………………………………………………………………………

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

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

……………………………………… 

           czytelny podpis 

                                                           
1 Niepotrzebne skreślić 


