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Kraj: Polska Wojewodztwo: Mazowieckie

Powiat: ——————————— Gmina:

Ulica: ——————————Nrdomu: ————————

—— Nr lokalu; ————rr——

LI petnomocnik LI petnomocnik do doreczen
Imie i nazwisko:

Powiat: ——————r—r—rr—r—r—e Gmir

ulica: m—m—m—m——m—m—m—m—m—m—m—m—m—m—m—mrrrrrirce————=




Adres skrytki ePUAP lub adres do doreczen elektronicznych®:

7. TRESC PISMA

7.1. Tres¢W
Whnosze o ustalenie dia calosci dz. ew. 59/4, obreb Czerwony Bor, gmina Zambréw (identyfikator:

201408 2 NNNK RQ/AN-



8. OSWIADCZENIE W SPRAWIE KORESPONDENCJI ELEKTRONICZNEJ

V. £ &V 1. PUL. J™T°T ).

9. ZALACZNIKI

a

Pelnomocnictwo do reprezentowania skiadajgcego pismo lub pelnomocnictwo do dorgczen (zgodnie z ustawg z dnia
16 listopada 2006 r. o oplacie skarbowej (Dz. U. z 2023 r. poz. 2111)) - jezeli skiadajgcy pismo dziala przez







