Wnioskodawca 1:                                                                           Data: ……………………………………….
Nazwisko………………………………………………………       

Imię…………………………………..............................        
Adres  ..............................................................        

Pełnomocnictwo

Niniejszym upoważniam Pana/ Panią .......................................................................................

zam. .........................................................................................................................................

legitymującym(ą) się dowodem osobistym seria nr ………………………………………………………………………

wydanym przez:……………………………………………………………………………………………………………………………..
data ważności:…………………………………
do załatwiania przed Kierownikiem Urzędu Stanu Cywilnego w Mogilanach wszelkich spraw związanych z: uznaniem orzeczenia wydanego za granicą dotyczącego rozwodu*, separacji*, unieważnienia małżeństwa*.
Jednocześnie określam stopień pokrewieństwa między mną a pełnomocnikiem** :
Wnioskodawca 1……………………………………………..





                          …………………………………………… 
Czytelny podpis 

* właściwe podkreślić

** wpisać stopień pokrewieństwa, zaś w przypadku,  gdy nie zachodzi stopień pokrewieństwa wpisać „osoba obca”.
OPŁATA SKARBOWA: 17 ZŁ - uiszczona tylko w przypadku „osoby obcej”,  tj. gdy pełnomocnictwo nie dotyczy rodziców, dziadków, dzieci, wnuków, rodzeństwa czy współmałżonka)

