                                                                            

    Wołów, dnia.……...….……….…

Dane Pracodawcy lub pieczątka   

…………………………………………

…………………………………………

…………………………………………

Tel: ……………………………………

Dane pełnomocnika / adres do korespondencji:

…………………………………………

…………………………………………

…………………………………………

Tel: ……………………………………
PEŁNOMOCNICTWO
Ja, niżej podpisany/a ………………….…………………………………………………................................., reprezentujący/a przedsiębiorcę/osobę fizyczną:  ……..…………………...…………....................................., udzielam upoważnienia: Panu/Pani ……………..……………………………….........................................… PESEL ………...………………..……………………………….…………, do reprezentowania mnie/firmy ……………………………………………………………………..…. przed Powiatowym Urzędem Pracy 
w Wołowie w sprawach dotyczących zatrudniania cudzoziemców w trybie ustawy z dnia 20 marca 2025r. 
o warunkach dopuszczalności powierzania pracy cudzoziemcom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej 
( Dz. U. z 2025 r. poz. 621) oraz do wszelkich czynności w sprawach dotyczących zatrudniania cudzoziemców na terytorium RP.
Oświadczam, że poinformuję niezwłocznie PUP w Wołowie o odwołaniu niniejszego pełnomocnictwa. 

……..…………….….………….…………

(czytelny podpis podmiotu powierzającego

 pracę cudzoziemcowi)
