............................………....... dnia .............................
(miejscowość)
.........................................................
      (imię i nazwisko)
.........................................................
…………………………………….….
             (adres)
........................................................
          (nr telefonu)
Komendant Miejski
Państwowej Straży Pożarnej
w Zielonej Górze
WNIOSEK
(dot. wydania informacji o zdarzeniu)
Proszę o wydanie informacji dotyczącej …….………………………...................................
.......................................…..................................................………..….. zaistniałego w:
                                                  (nazwa zdarzenia: pożar, kolizja, wypadek drogowy )
..............................................................................................................………...................
             (nazwa obiektu, dokładny adres, nr rejestracyjny pojazdu)
...........................................................................................................…………..…………..
Zdarzenie miało miejsce w dniu …………………………….
Właścicielem obiektu jest ......................................................................………................... 
zamieszkały / siedziba firmy ...........................................................................….................
..................................................................................................................…………………..
Informację z zaistniałego zdarzenia:
odbiorę osobiście ( tel. kontaktowy …….……………….……………………………….)
proszę przesłać pocztą na adres: ………………………………………………………..
Wniosek dotyczy wydania informacji dla osoby prywatnej / firmy, instytucji*        
* - niepotrzebne skreślić
.................................................
(podpis)
