Łódź, dnia ………………

Wnioskodawca/ Pełnomocnik: 

……………………………………


(Imię, nazwisko)

Sąd Rejonowy 

dla Łodzi Śródmieścia

w Łodzi

Wydział ……………………
Al. Kościuszki 107/109

90-928 Łódź

sygn. akt


WNIOSEK
o wydanie zgody na fotografowanie akt
Proszę o wydanie zgody na sfotografowanie części akt sądowych sygn. akt ………. …... Karty numer:


(czytelny podpis)

