(numer telefonu kontaktowego)

STRAZ MIEJSKA W SANOKU
ul. Lipinskiego 31
38-500 Sanok

WNIOSEK

Niniejszym wnosz¢ o wyrazenie zgody na udostgpnienie wgladu z akt sprawy *o
10T 72
W sprawie Wystepuje W CharakKterzZe: .........ooviiutintiitt ettt ettt e eiaeaeenaans
Uzasadnienie: (wniosek nie wymaga uzasadnienia, chyba ze nie pochodzi od stron

1 pelnomocnikéw lecz od innych osob):

(podpis wnioskodawcy)

*Niepotrzebne skreslié.



WYRAZAM ZGODE/ NIE WYRAZAM ZGODY*

(data, pieczec i podpis )

Wdniu ... .godz. .o za aktami sprawy zapoznat sig¢:

(imie i nazwisko, rodzaj, seria i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢ )

whniosku nie zrealizowano z powodu:*

(data, i podpis wnioskodawcy )

*Niepotrzebne skreslié.



