z U K Data wplywu do siedziby Spétki

MARGONIN

imig, nazwisko/ nazwa firmy

adres zamieszkania/ siedziby: ulica/miejscowos¢, numer domu, kod pocztowy, miasto

numer telefonu

Pelnomocnictwo
Ja, nizej podpisany PESEL ,
niniejszym udzielam petnomocnictwa PESEL

do przeprowadzenia w moim imieniu i na mojg rzecz czynnosci

zwigzanych z:

o ztozenie wniosku o wydanie warunkow przytaczenia do sieci

0 ztozenie wniosku o odbior przytacza

0 zlozenie wniosku o zawarcie umowy na dostawg 1/lub odprowadzanie §ciekdw
0 podpisaniem umowy oraz wszelkich o$wiadczen

O inne

Miejscowosé, data Czytelny podpis wnioskodawcy



