
Nr sprawy ………………………… Chrzanów, dnia ……………………………….……..

Osoba upoważniająca:

Imię:…………………………………….……………………………………………….....………..

Nazwisko:………………………………………..……………...……………………....…………..

Adres:………………………………………………………..…………..…..………………..…….

Osoba upoważniająca:

Imię:…………………………………………………….………..…………………………..……..

Nazwisko:………………………………………………………..………………....……..………..

Adres:…………………………………………………...……………………..……………..…….

PEŁNOMOCNICTWO

Niniejszym upoważniam Pana/Panią …………………………..…………………...……………..

zamieszkałego/ą …………..…………………………………………………………..…..……….

legitymującego/ą się dokumentem tożsamości .….……..……..…….………….…….…...…….…

(należy podać nazwę dokumentu)

seria ...….…….………..…….……..…….….. nr ...…….…..……..…….…….…………...………

do załatwiania przed Urzędem Stanu Cywilnego w Chrzanowie wszelkich spraw związanych z:

1)  rejestracją  w  polskich  księgach  stanu  cywilnego  dokumentu  potwierdzającego

urodzenie/małżeństwo/zgon* na nazwisko/ska:

a) ………………………………………………………… nr …………………………….

b) ………………………………………………………… nr …………………………….

2) odbiorem w/w dokumentów, w tym odpisów sporządzonych aktów stanu cywilnego.

Oświadczam, że dotychczas nie dokonywano rejestracji w/w dokumentu w żadnym urzędzie stanu

cywilnego na terenie Polski.

Jednocześnie określam stopień pokrewieństwa między mną, a pełnomocnikiem**

1. …………………………………………

2. …………………………………………

   …………………...………….
 czytelny podpis

* właściwe podkreślić

** wpisać stopień pokrewieństwa, w przypadku gdy nie zachodzi stopień pokrewieństwa wpisać „osoba obca”


