
Załącznik I 

do SWiOU 

Wzór identyfikatora dla osoby dokonującej kontroli 

IDENTYFIKATOR 

 
 
 
 

Fotografia osoby 

dokonującej kontroli 

 

 
 

Pieczątka Biura Obsługi Mieszkańców 

 

 
Imię i nazwisko osoby dokonującej kontroli 

 

 

Nazwa jednostki dokonującej kontroli 
 


