(miejscowosc)

UPOWAZNIENIE
do dokonywania zgloszen INTRASTAT

Upowazniam :

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

(imig i nazwisko lub nazwa i adres przedstawiciela)
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TELEFON: ..cuiiniinininiennennesensnessesssssasssessessssssessessassssssessesss
FAX:
E-MAIL:

NR WPISU NA LISTE AGENTOW CELNYCH#: [ [ L L [ [ L L L[ L
do dokonywania zgloszen INTRASTAT w przywozie / wywozie** w imieniu:

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------

(imig i nazwisko lub nazwa i adres siedziby osoby zobowiazanej)
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Niniejsze upowaznienie ma charakter:***)
- staly

- 0kresowy,dodnia|_ N I N Y N S

(czytelny podpis i pieczeé osoby
zobowiazanej lub osoby upowaznione;j
do jej reprezentowania)

Potwierdzenie przyjgcia upowaznienia :

(data i podpis przedstawiciela lub osoby upowaznionej do jego reprezentowania)

*) wypetni¢ w przypadku, gdy przedstawicielem jest agent celny
**) niepotrzebne skreslié
**%) wlasciwe zaznaczy¢



