







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






                       (miejscowość i data)

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

(imię i nazwisko właściciela lokalu)

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

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

(adres)
nr PESEL . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

seria i nr dowodu osobistego . . . . . . . . . . 

OŚWIADCZENIE

Oświadczam, że wyrażam zgodę na zarejestrowanie i prowadzenie działalności gospodarczej pod adresem . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . przez Pana/Panią . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ... 

legitymującego/ą się dowodem osobistym nr . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ..….







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









(podpis właściciela lokalu)
