

                            .................................................................
			(miejscowość, data)

Do: Komornik Sądowy 
przy Sądzie Rejonowym w Wejherowie Dawid Kunz
84-200 Wejherowo ul. Gen . Józefa Hallera 5 lok.A

sygnatura akt    KM/GKM/KMP     ……../……..
(wskazać sygnaturę sprawy w przypadku wszczętego postępowania, niepotrzebne skreślić)



PEŁNOMOCNICTWO 


Jako wierzyciel ___________________________________________________________
                                                                         (imię i nazwisko)

zamieszkały ______________________________________________________________
(adres: kod pocztowy, miejscowość, ulica, numer domu, nr lokalu)

legitymujący się nr PESEL ____________________

udzielam pełnomocnictwa:  

_________________________________________________________________________
(imię i nazwisko, stopień pokrewieństwa )

zamieszkały_______________________________________________________________
(adres: kod pocztowy, miejscowość, ulica, numer domu, nr lokalu)

legitymujący się nr PESEL____________________

do reprezentacji w postępowaniu egzekucyjnym w tym do odbioru kwot wyegzekwowanych 


Nr tel __________________

	............................................................................
	                 (podpis wierzyciela
/przedstawiciela ustawowego wierzyciela)

