
…………………, dnia………………….  
                                                         (miejscowość)                           

 

 

U P O W A ś N I E N I E 

 

Ja ………………………….…………………………………………….…… upowaŜniam  
 

Panią/Pana ……………………….……………………….……………………………………….                                                      
(imię  nazwisko, stopień pokrewieństwa) 

 

legitymującej/ego się dowodem osobistym …………………………………..……………..…… 
                                                                                                                    (seria i numer dowodu osobistego) 

 

oraz numerem PESEL ………………….………………. do niŜej wymienionych czynności: 

………………….…………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

……………………………….…… 
                                                                                                                                     (czytelny podpis doktoranta) 


