miejscowos¢, data

Dane osoby upowazniajgcej

imie i nazwisko

adres

adres

UPOWAZNIENIE

Ja nizej podpisana/ny legitymujgcal/cy sie dowodem osobistym nr

upowazniam opiekuna prawnego legitymujgcego sie
imie i nazwisko

dowodem osobistym nr do odbioru orzeczenia o potrzebie

dla dziecka

imie i nazwisko

czytelny podpis osoby upowazniajgcej



