
 
 

Lista poparcia kandydata w wyborach Młodzieżowej Rady Miasta Żyrardowa  

zarządzonych na dzień 3 listopada 2022 r. 

 

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

Imię i nazwisko kandydata 

 

L.p. Imię i nazwisko Adres zamieszkania Data urodzenia Podpis 
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* Poparcia może udzielić osoba w wieku 13-19 lat zamieszkująca w Żyrardowie. 


