
           ……………………………………………… 

                              miejscowość, data 

 

 

………………………………………………………. 

imię i nazwisko 

 

………………………………………………………. 

adres do korespondencji 

………………………………………………………. 

………………………………………………………. 

numer dokumentu tożsamości i organ wydający   

 

PEŁNOMOCNICTWO 

 

 

Niniejszym udzielam Pani(u) .……………………………………………………………………… 

……………………………………………..(wpisać imię i nazwisko oraz stopień pokrewieństwa)                

legitymującej(mu) się dowodem osobistym seria nr .............................................wydanym  przez 

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

pełnomocnictwa do wpisania, sprostowania, uzupełnienia oraz dostosowania do reguł  pisowni 

polskiej, zagranicznego aktu ( urodzenia,  małżeństwa,  zgonu)* 

dotyczącego: (wpisać stopień pokrewieństwa, imię i nazwisko) 

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

sporządzonego przez (nazwa organu, który wystawił zagraniczny akt) 

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

Polski akt (urodzenia, małżeństwa, zgonu)*  będzie niezbędny w 

sprawie…………………………………………………………. …………………………. 

………………………………………………………. 

          podpis udzielającego pełnomocnictwa 

 

Opłatę skarbową można uiścić: 

- przelewem na konto UG Szudziałowo   Nr konta 90 8093 0000 0020 0107 2000 0020   

- zwolnione z opłaty skarbowej jest pełnomocnictwo udzielone: wstępnym (rodzice, dziadkowie), 

zstępnym (dzieci, wnuki), rodzeństwu i małżonkowi. 

 

*niepotrzebne skreślić 


