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

 
 

PEŁNOMOCNICTWO 
 
 

 Ja niżej podpisany/a ........................................................................................................................................................ 
 
 

(imię i nazwisko) 
 

 
zamieszkały/a …………………………………..………………………………………………………………….. 
                                                                     (adres zamieszkania) 

                   
 
legitymując się dowodem osobistym ……………………………………………………………………………. 
                                                                             (seria i nr dowodu osobistego) 

 
ustanawiam swym pełnomocnikiem 
 
………………………………………………………………………………………………………………………… 

……….. 

(imię i nazwisko) (stopień pokrewieństwa*) 
 
 
zamieszkałego / zamieszkałą ………………………….……………………….…………………………………..
                                                                                (dokładny adres zamieszkania) 
 
 
 
 

legitymującego/legitymującą się dowodem osobistym ………………………………………………………… 
 

 
 (seria i nr dowodu osobistego) 

 

i oświadczam, że pełnomocnik jest upoważniony do występowania w moim imieniu do wszelkich 

czynności związanych z  ………………………………….………………………………………………………. 

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

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

Pełnomocnictwo wygasa po dokonaniu czynności administracyjnej lub kiedy decyzja 
administracyjna w niniejszej sprawie stanie się ostateczna. 

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

    (podpis osoby udzielającej pełnomocnictwa) 
 
 
 
 
 

 

Pouczenie: składając pełnomocnictwo należy dołączyć dowód wniesienia opłaty skarbowej  
w kwocie 17 zł* (płatne gotówką w kasie, przelewem na rachunek bankowy Miasta Raciborza  
nr: 78 1050 1070 1000 0004 0003 3692 lub kartą płatniczą przy stanowisku obsługi przez terminal 
płatniczy).  
 
* Pełnomocnictwo udzielone członkom najbliższej rodziny (mąż, żona, syn, córka, ojciec, matka, 

brat, siostra, dziadek, babcia) jest zwolnione z opłaty skarbowej. 
Zwolniono z opłaty skarbowej na podstawie art. 4 w związku z pkt 3 kol 4 w części IV załącznika do 
ustawy o opłacie skarbowej 
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