WNIOSKODAWCA :

(adres zamieszkania, siedziba, adres do korespondencji)

nr telefonu, adres e-mail :

W uzupetnieniu sprawy nr ...........

(miejscowosc)

PEENOMOCNIK :

(adres zamieszkania, siedziba, adres do korespondenciji)

nr telefonu, adres e-mail :

Burmistrz Zb gszynka

ul. Rynek 1

66 — 210 Zbgszynek

=T [T 1S o] |

przesytam nastepujgce dokumenty :

v

v

(podpis wnioskodawcy lub pethomocnika)

w przypadku podpisu w imieniu spotki dotgczy¢ aktualny wpis do Krajo-
wego Rejestru Sagdowego — Rejestru Przedsiebiorcéw. Petnomocnik
dofacza oryginat lub urzedowo poswiadczong kopie petnomocnictwa
(art. 33 8 1 i § 3 Kodeksu postepowania administracyjnego)
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