UPOWAZNIENIE

Ja nizej podpisany/na:

Imig i nazwisko Uczestnika scalenia

Seria i numer dowodu osobistego

PESEL:

Adres zamieszkania

upowazniam Pana/Pang:

Imig i nazwisko Adres zamieszkania

bedacego/bedaca moim/moja:

Seria 1 numer dowodu osobistego stopien pokrewienstwa

do podejmowania wszelkich decyzji i oSwiadczen, sktadania zyczen oraz podpisOw w moim imieniu ktore
dotyczy¢ bgda postegpowania scaleniowego gruntow, potozonych w czesci obrebow ewidencyjnych: Rajsko,
Niedzielska, Szczurowa, gmina Szczurowa.

Podpis



