
Katowice, dnia……………………… 

 

 

 

PEŁNOMOCNICTWO 

 

 

Ja, niżej podpisany/podpisana ……………………………………………………………… 

zamieszkały w ……………………..……………………………………………..……...……, 

udzielam pełnomocnictwa adwokat Agnieszce Kwapień prowadzącej Kancelarię Adwokacką 

w Katowicach, przy ulicy Kościuszki 56/2 do reprezentowania mnie w sprawie o 

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

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


