(miejscowosc¢, data)

(imig i nazwisko)

(adres)

(numer i seria dowodu osobistego)

(PESEL)
Prokuratura .................. W otieeieeennneneecnnnns
(adres 1 oznaczenie Prokuratury)
sygn.akt ...............
skazany: ........ccooiiiiinnais ( dane skazanego)

WNIOSEK O WYRAZENIE ZGODY
NA WIDZENIE Z OSOBA TYMCZASOWO ARESZTOWANA

Dziatajac w imieniu wlasnym zwracam z uprzejma prosba o udzielenie zgody na jednorazowe

widzenie z tymczZasoOwWo areSZIOWANYITL .........eoveeneenreineensenneaneennenneeeennnns (imie i
nazwisko tymczasowo aresztowanego) osadzonym w Areszcie Sledczym/Zaktadzie Karnym w
........................ (miejscowosc).

Tymczasowo aresztowany jest MOIM ...........ccevvieiieeineennneennnn. (prosze wskazac

stopien pokrewienstwa,).

Prosze o wyslanie zgody na mdj adres/zgoda zostanie przeze mnie odebrana osobiscie
(niepotrzebne skreslic).

Z powazaniem,



