……………………….............….....................
         (miejscowość, data)
…................…........……..........................
          (imię i nazwisko osoby uprawnionej)
….........................………….....................

…….....……….........……….....................
             (adres) 
................................................................
      (nr dowodu osobistego, PESEL)

PEŁNOMOCNICTWO

Niniejszym udzielam Pani/Panu  .....…………………....…………….......………… legitymującego(ej) się dowodem
osobistym/paszportem nr ....................................................... pełnomocnictwa do sprostowania/uzupełnienia*  
w Urzędzie Stanu Cywilnego w Hrubieszowie  aktu/aktów* ............................................................ dotyczącego  







          (urodzenia, małżeństwa, zgonu)   
.…........................................................….............................................................................................................

Sprostowanie/uzupełnienie* dotyczy następujących danych:

.............................................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................................
Do pełnomocnictwa załączam:

1. ...........................................................................

2. ...........................................................................

 ……………………………………………
      (podpis udzielającego pełnomocnictwa)
     *  niepotrzebne skreślić

