(miejscowosé data)

J e e udzielam

(stopien pokrewienstwa oraz imig i nazwisko osoby, ktorej udzielamy pelnomocnictwa)

V0 10 (oY 4 € T 4 o SRR
(kod pocztowy, miejscowos¢, ulica, numer domu, numer lokalu)
legitymujaca/ego si¢ dOWOdEm OSODISEYIM .....c.eiiuiiiriiiiiieiieeie ettt ettt seeesebe e esabeeeeas
(seria i nr dowodu osobistego)
Q0 e h e h e bt a b e b e a ettt aeeae e s

(zakres czynnosci: zameldowania/wymeldowania, na/z pobyt staty/czasowy, pobrania zaswiadczenia o
zameldowaniu/wymeldowaniu na/z pobyt staly/czasowy, zgloszenia wyjazdu poza granic¢ RP ponad 6 miesigcy oraz
powrotu z wyjazdu poza granice RP)

(czytelny podpis osoby upowazniajacej)

*Oplata skarbowa w wysokosci 17 zt (poza zwolnieniami ustawowymi).



