
* Niepotrzebne skreślić 

Sokołów Podlaski, dnia ……….…………………. 

Dane Pracodawcy lub pieczątka 

……………………………………………………..…. 

……………………………………………………..…. 

……………………………………………………..…. 

Tel: …………………………………………….……. 

Dane pełnomocnika + adres do korespondencji: 

……………………………………………………..…. 

……………………………………………………..…. 

……………………………………………………..…. 

PESEL: ………………….………………………….. 

Tel: …………………………………………….……. 

 

U P O W A Ż N I E N I E  

Ja, niżej podpisany ……………………………………….....………………………………………………...………….....………….., 

reprezentujący przedsiębiorcę/osobę fizyczną*:…….………………………………………………………..……………… 

legitymujący się dowodem osobistym/paszportem* numer …………………..………..…...………………………., 

upoważniam: Pana/Panią* …………………………..…………….…………………………………………………………………… 

legitymującego/cą się dowodem osobistym/paszportem numer* ……………….…….................………...... 

do reprezentowania mnie/firmy* przed Powiatowym Urzędem Pracy w Sokołowie Podlaskim 

w sprawach dotyczących realizacji wszystkich czynności związanych z zatrudnianiem cudzoziemców 

na terytorium RP, w trybie Ustawy z dnia 20 marca 2025 r. o warunkach  dopuszczalności 

powierzania pracy cudzoziemcom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej. 

 

  
………………………………………………………. 

(czytelny podpis pracodawcy) 
 


