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…........................., dnia …........................... 
 
 

PEŁNOMOCNICTWO 
 

Ja niżej podpisany/a 

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

PESEL: ……..……………………………………………….. udzielam adwokatowi Jakubowi 

Bukartyk 

pełnomocnictwa do reprezentowania mnie w sprawie: 

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

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

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

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

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

przed …..............................................................., 

do sygn. akt: …...................................................., 

oraz w instancjach właściwych w tej sprawie z prawem substytucji. 

 

 

____________________ 
/podpis/ 

Pełnomocnictwo przyjmuję i przenoszę na / upoważniam: 

Adw. Natalię Graniak 

Adw. Michała Wajdowicz 

Adw. Łukasza Szymczak 
 


