
STAROSTWO POWIATOWE        Zawiercie, ________________

    w ZAWIERCIU
   Wydział Komunikacji

42-400 Zawiercie,  ul. Niedziałkowskiego 15

PEŁNOMOCNICTWO
Imię i nazwisko / Nazwa Firmy:* ___________________________________________________________
Adres zamieszkania / Siedziba:* ___________________________________________________________
PESEL / REGON:**

Zgodnie z art. 32 i 33 § 1 i 2 Kodeksu postępowania administracyjnego, niniejszym: Udzielam
pełnomocnictwa

Imię i nazwisko  ________________________________________________________________________
Adres zamieszkania_____________________________________________________________________
Seria i numer dowodu tożsamości _________________________________________________________
PESEL

Stopień pokrewieństwa _____________________________________
Do reprezentowania mnie (w tym złożenia i odbioru dokumentów) w sprawie:
_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
Powyższe pełnomocnictwo jest jednorazowe.

Pouczenie:
Zgodnie z art. 32 KPA Strona może działać przez pełnomocnika,
chyba że charakter czynności wymaga jej osobistego działania.
Zgodnie z art. 33 § 1 KPA Pełnomocnikiem strony może być osoba fizyczna posiadająca zdolność do czynności prawnych.
Zgodnie z art. 33 § 2 KPA Pełnomocnikiem powinno być udzielone na piśmie, w formie dokumentu elektronicznego lub 
zgłoszone do protokołu.
Czynność urzędowa zwolniona z opłaty skarbowej jeżeli pełnomocnictwo udzielone jest małżonkowi, wstępnemu, zstępnemu
lub rodzeństwu (cz. IV załącznika do ustawy z dnia 16.11.2006r. o opłacie skarbowej (Dz. U. z 2022r., Poz.2142 z późń.zm.)

Z dniem ___/___/______odwołuję niniejsze pełnomocnictwo w zakresie________________________
_______________________________________________________________________________

                       _________________________________________  
czytelny podpis osoby udzielającej pełnomocnictwa

____________________
ADNOTACJE URZĘDOWE
Pobrano opłatę skarbową w wysokości 17zł – dowód wpłaty nr ______________ z dnia ______________
*   niepotrzebne skreślić
** REGON – dot. osoby prawnej

czytelny podpis osoby udzielającej pełnomocnictwa


