
……………………………………………………………….                     …………………………………., dnia……………………. 
     (imię i nazwisko wnioskodawcy)                                        (miejscowość) 

………………………………………………………………. 

……………………………………………………………… 
           (adres wnioskodawcy) 

                                                             Burmistrz Miasta i Gminy  

                                                      Koźmin Wielkopolski  

WNIOSEK O ZAPEWNIENIE DOSTĘPNOŚCI CYFROWEJ  

Na podstawie art. 18 ustawy z dnia 4 kwietnia 2019 r. o dostępności cyfrowej stron internetowych 

i aplikacji mobilnych podmiotów publicznych  (Dz. U. z 2019 r. poz. 848 ze zm) 

wnoszę o zapewnienie dostępności cyfrowej strony internetowej lub elementu strony 

internetowej ( proszę podać adres) 

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

Opis elementu, który jest niedostępny i zakres niedostępności: 

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

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

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

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

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

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

Alternatywny sposób dostępu (jeżeli dotyczy) 

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

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

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

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

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

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

Proszę skontaktować się ze mną w następujący sposób: 

1. Telefonicznie  - nr …………………………………………………………………………………….…………………..… 

2. Listownie na adres …………………………………………………………………………………………………………..  

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

3. Elektronicznie na adres email 

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

4. Elektronicznie poprzez konto ePUAP (tylko w przypadku, gdy wniosek został złożony 



przez platformę ePUAP) 

5. Inna forma (jaka?) …………………………………..……………………………………………………….…….… 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                   ……..…………………………………………………………… 
                                                                                  podpis wnioskodawcy 

*właściwe podkreślić 

 


