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Tczew,dnia ................

PELNOMOCNICTWO
Ja, nize] podpisany ........c.eiiiiiiiiii e legitymujacy si¢
dowodem tOZSAMOSCI O NMUIMETZE .....ovvurrreee e e et ettt eeeeannns ,
upowazniam Panig/Pana................ociiiiiiiiii ,
legitymujacego si¢ dowodem toZSamos$Ci O NUMETZE. .....uvveeeeeneeeneeenneennnnnn. ,

do odbioru opaski medycznej z systemem teleopieki z Projektu Korpus
Wsparcia Seniorow 2022, Modul II realizowanego przez Miejski Osrodek
Pomocy Spotecznej w Tczewie oraz do zawarcia w moim imieniu umowy

uzyczenia.
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