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OSWIADCZENIE
W sprawie wyrazenia zgody na doreczenie korespondencji z wykorzystaniem
Paczkomatu InPost

Niniejszym pismem wyrazam zgode na doreczenie korespondencji zwigzanej z prowadzonym w
tutejszym Urzedzie postepowaniem za posrednictwem Paczkomatu InPost znajdujacego sie na terenie
Starostwa Powiatowego w Lubaniu.

Jednoczesnie oswiadczam, ze podane przeze mnie dane w tym numer telefonu kontaktowego jest
poprawny i zobowigzuje sie do jego aktualizowania w przypadku zmiany.

Oswiadczam, ze zostatem/tam poinformowany/a o:
Mozliwosci rezygnacji z doreczania pism, korespondencji z wykorzystaniem Paczkomatu InPost
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