
/

NOTIFICATION OF RETURN TO THE REPUBLIC OF POLAND AFTER LEAVING 

FOR MORE THAN 6 MONTHS 

ADANY)/PESEL NUMBER (IF IT WAS ISSUED) 

2. NAZWISKO/SURNAME 

NAME (NAMES) 

4. DATA URODZENIA (dd/mm/rrrr)/DATE OF BIRTH (dd/mm/yyyy) 

5. MIEJSCE URODZENIA/PLACE OF BIRTH               6. KRAJ URODZENIA/COUNTRY OF BIRTH 

7. AD */ADDRESS OF THE PLACE OF PERMANENT RESIDENCE* 

KOD POCZTOWY/POSTAL CODE 

– DZIELNICA/CITY – CITY DISTRICT 

GMINA/COMMUNE      VOIVODESHIP

ULICA/STREET  

NUMER DOMU/HOUSE NUMBER     NUMER LOKALU/FLAT NUMBER                                                    

          

8. ADRES MIEJSCA POBYTU CZASOWEGO*/ADDRESS OF THE NEW PLACE OF TEMPORARY RESIDENCE*  

KOD POCZTOWY/POSTAL CODE 

M – DZIELNICA/CITY – CITY DISTRICT 

GMINA/COMMUNE      WO/VOIVODESHIP

   

ULICA/STREET  

NUMER DOMU/HOUSE NUMBER      NUMER LOKALU/FLAT NUMBER                                                    

          



9. DATA POWROTU Z WYJAZDU POZA GRANICE RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ (dd/mm/rrrr)/DATE OF RETURN TO THE 

TERRITORY OF THE REPUBLIC OF POLAND (dd/mm/yyyy) 

10. ADRES POCZTY ELEKTRONICZNEJ/E-MAIL ADDRESS

POUCZENIE/INSTRUCTION 

./Complete the form in Polish using capital letters. 

* W przypadku braku miejsca po If there is no previous place of stay, leave the box blank. 
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