
      Formularz: PE.0132-56/17 

 

PEŁNOMOCNICTWA UDZIELA          Mielec, dnia…………..…………….……… 

 

………………………..….…………….. 
IMIĘ I NAZWISKO 

 

…………………………..…………….. 
DATA URODZENIA LUB PESEL. 

 

 

UPOWAŻNIENIE DO WYBRANIA ZAŚWIADCZENIA Z PUP MIELEC 

 

 
Upoważniam Panią/Pana  .............................................................................................................................. 

                         (imię i nazwisko upoważnianego) 

 

  legitymujacego się dokumentem tożsamości nr ……………………………………………………………..  

  do wybrania zaświadczenia dotyczącego..…………………………………………………………………... 

   celem przedłożenia w ………………………..………………………………………………….…………... 

           …………………………………. 

       Podpis osoby upoważniającej 
                                                                                  (zgodny z podpisem zawartym w aktach sprawy*) 
                     

     …………………………………….                                                                   …………………. 
 Potwierdzam odbiór /data i podpis/       Podpis pracownika 

 

     
*) Brak zgodności podpisu skutkuje odmową wydania zaświadczenia       

   


