
…………………...………………….., dnia ………………………………….

...................................................................... ………………………...
   (imię i nazwisko)

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

...................................................................………………………...
                            (adres zamieszkania)

...................................................................………………………..
          (seria, nr dokumentu tożsamości, organ wydający)

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

PEŁNOMOCNICTWO

Niniejszym udzielam pełnomocnictwa Pani

......................................................................................................................................

zam. ...........................................................................................................................…

 legitymującej/mu  się dokumentem  tożsamości  nr ........ seria …….............….  wydanym przez 

……........................................………………………..  do wpisania do rejestru stanu cywilnego  aktu 

….…………………..  sporządzonego w  Urzędzie Stanu Cywilnego w  …………………………….

w ……………  roku  pod  nr .........................…………….na imię/imiona i nazwisko :  

1/ …………………………………………………………………………………………………….

Pełnomocnik  jest dla mnie    ........................................................… . 
           (stopień pokrewieństwa)

....................................................
        (czytelny podpis czytelny) 


