
     
  ………………………………… 

 Upoważnienie ( miejscowość, data ) 

 
…………………………………………..…………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………... 
 ( pełna nazwa i adres placówki odbierającej) 
 
upoważnia Panią/Pana …………………………………….………………………………….. 
  (imię i nazwisko) 

legitymującego(ą) się dowodem osobistym ……………………………………………... 
 (seria i numer dokumentu tożsamości) 

do odbierania z magazynu Caritas Diecezji Tarnowskiej artykułów spożywczych 
dostarczanych w ramach programu „Dostarczanie nadwyżek żywności 
najuboższej ludności UE” -  PEAD 2011. 
 
 

 ………………………………………………... ……………………………….................. 
 (pieczęć placówki) (podpis osoby reprezentującej) 

     
  ………………………………… 

 Upoważnienie ( miejscowość, data ) 

 
…………………………………………..…………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………... 
 ( pełna nazwa i adres placówki odbierającej) 
 
upoważnia Panią/Pana …………………………………….………………………………….. 
  (imię i nazwisko) 

legitymującego(ą) się dowodem osobistym ……………………………………………... 
 (seria i numer dokumentu tożsamości) 

do odbierania z magazynu Caritas Diecezji Tarnowskiej artykułów spożywczych 
dostarczanych w ramach programu „Dostarczanie nadwyżek żywności 
najuboższej ludności UE” - PEAD 2011. 
 
 

 ………………………………………………... ……………………………….................. 
 (pieczęć placówki) (podpis osoby reprezentującej) 

     
  ………………………………… 

 Upoważnienie ( miejscowość, data ) 

 
…………………………………………..…………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………... 
 ( pełna nazwa i adres placówki odbierającej) 
 
upoważnia Panią/Pana …………………………………….………………………………….. 
  (imię i nazwisko) 

legitymującego(ą) się dowodem osobistym ……………………………………………... 
                                                                     (seria i numer dokumentu tożsamości) 

do odbierania z magazynu Caritas Diecezji Tarnowskiej artykułów spożywczych 
dostarczanych w ramach programu „Dostarczanie nadwyżek żywności 
najuboższej ludności UE” - PEAD 2011. 

 

 ………………………………………………... ……………………………….................. 
 (pieczęć placówki) (podpis osoby reprezentującej) 
 
                                                                                                  
                                                                                                    ………………………………… 

 Upoważnienie ( miejscowość, data ) 

 
…………………………………………..…………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………... 
 ( pełna nazwa i adres placówki odbierającej) 
 
upoważnia Panią/Pana …………………………………….………………………………….. 
  (imię i nazwisko) 

legitymującego(ą) się dowodem osobistym ……………………………………………... 
                                                                      (seria i numer dokumentu tożsamości) 

do odbierania z magazynu Caritas Diecezji Tarnowskiej artykułów spożywczych 
dostarczanych w ramach programu „Dostarczanie nadwyżek żywności 
najuboższej ludności UE”- PEAD 2011. 
 

 ………………………………………………... ……………………………….................. 
 (pieczęć placówki) (podpis osoby reprezentującej) 

Z
ałącznik 2 

 


