………………………..



Krzyżowice/Wrocław, …………….

………………………..

………………………..






UPOWAŻNIENIE

Upoważniam Zakład Usług Pogrzebowych Bożena Witwicka 

55-040 Krzyżowice ul. Główna 14, filia 50-558 Wrocław ul. Borowska 254, której reprezentantem jest Pan …………………………………………………, do odbioru i przewozu ciała ………………………………….…. z miejscowości …………………...……………………….……. do Wrocławia (Polska), oraz do wykonania wszelkich formalności w urzędach na terenie Polski i ………….. , związanych z przewozem zmarłego i pochówkiem. 

Przewóz zmarłego odbywać się będzie w dniach …...…………..r., samochodem marki ……………………….., numer rejestracyjny ……………………..

……………………………………………………

(czytelny podpis)       
