S P L N O M O C N E N I E

v zmysle § 31 OZ
Splnomocniteľ...........................................................................................................................
trvalý pobyt .............................................................................................................................

č. OP ................................................... rodné číslo ...................................................................

udeľujem splnomocnenie :

Splnomocnenec ........................................................................................................................
trvalý pobyt .............................................................................................................................

č. OP ................................................... rodné číslo ...................................................................

k týmto úkonom:

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

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

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

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

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

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

V Bardejove dňa: ......................................


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

                                                                                                                         Vlastnoručný podpis splnomocniteľa 
Podľa knihy na osvedčenie pravosti podpisov č. ............................................................

Podpísal /a/ vlastnoručne .................................................................................................

rodné číslo.......................................................................................................................
trvalý pobyt .....................................................................................................................
ktorého totožnosť bola overená  OP  ........................................
V Bardejove dňa: ...............................................
