
.................................................................
Data i miejsce wystawienia/Дата и место выставления    

Upoważnienie/Полномочие

Dane osoby upoważniającej  /  Д  анные уполномочивающего лица:

Nazwisko i imię/
Фамилия и имя: ................................................................................................................... .....................

Adres/
Адрес: ................................................................................................................. .......................
                                   
Seria i numer paszportu/
Серия и номер паспорта: ............................................................................................................... .........................

Ja niżej podpisany upoważniam/Я ниже подписанный уполномочиваю,

Dane osoby upoważnionej/Данные уполномоченного лица

Nazwisko i imię/
Фамилия и имя: ........................................................................................................................................

Adres/
Адрес: ........................................................................................................................................

Seria i numer paszportu/
Серия и номер паспорта: .................................................................................................................... ....................

Data wydania paszportu/
Дата выдачи паспорта: ............................................................................................................... .........................

Organ wydający paszport/
Орган выдавший паспорт: ........................................................................................................................................

do odebrania w moim imieniu zwrotu podatku VAT na podstawie dokumentu TAX FREE nr/
принять от моего имени, возврат налога Ват на основании документа ТAX FREE №:

.............................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................

...........................................................................
(nazwisko osoby upoważniającej)/(фамилия уполномочивающего лица)

Załączniki wymagane: / Вложения требуются:
1. Formularz(-y) Tax Free – Oryginał(-y) / Форма (ы) Tax Free - оригинал (ы)
2. Kserokopia strony ze zdjęciem i numerem paszportu osoby upoważnionej.  /  Ксерокопия страницы с фотографией и номером паспорта 
уполномоченного лица.

RAMAN BANTSER

Polska, Bialystok, ul.Aleja Pilsudskiego 26/7
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Wojewoda Podlaski
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