
________________________ 
Miejscowość i data 

PEŁNOMOCNICTWO 

Nazwa mocodawcy 

Adres siedziby 

NIP 

REGON 

Osoba/y upoważniona/e 
do reprezentacji 

upoważnia 

Nazwa/Imię i nazwisko 

Adres zamieszkania/ 
siedziby 

PESEL 

NIP 

REGON 

Osoba/y upoważniona/e 
do reprezentacji 

do reprezentowania mocodawcy we wszelkich czynnościach związanych z dostawą ciepła do w/w 
obiektu, w szczególności z zawarciem umowy o przyłączenie, zawarciem, zmianą i rozwiązaniem 
umowy sprzedaży ciepła oraz umów pokrewnych z Okręgowym Przedsiębiorstwem Energetyki Cieplnej 
Sp. z o.o. wraz ze wszelkimi konsekwencjami wynikającymi z realizacji tych umów.
Mocodawca zobowiązuje się do natychmiastowego poinformowana Okręgowe Przedsiębiorstwo 
Energetyki Cieplnej Sp. z o.o. o odwołaniu niniejszego pełnomocnictwa.

____________________ 
(data, czytelny podpis, pieczątka) 
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