
PEŁNOMOCNICTWO

Udzielam pełnomocnictwa 

adwokatowi Elżbiecie Łuka 
z Kancelarii Adwokackiej w Gliwicach, przy ul. Kościuszki 28/3

do zastępowania Pana / Pani …..........................................................................

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

w sprawie o ….....................................................................................................

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

przeciwko / z udziałem …....................................................................................

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

a nadto upoważniam pełnomocnika do odbierania wszelkiej kierowanej do mnie

korespondencji oraz do udzielania dalszych pełnomocnictw. 

podpis

Gliwice, dnia …................................... roku


