
 

 

 

Inowrocław, dnia ................................... 

 

 

 

 

PEŁNOMOCNICTWO 

 

 

Upoważniam adwokat Witolda Drewienkowskiego – Kancelaria Adwokacka  

w Inowrocławiu, ul. Św. Ducha 13 – do obrony / zastępowania mnie w sprawie 

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

przed ............................................................................................................................................. 

i dalszymi instancjami, z prawem udzielania substytucji oraz do zniszczenia akt sprawy  

po upływie roku od jej prawomocnego zakończenia. 

 

 

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


