
WNIOSEK - „Wiarygodny Partner” 
 
 

Imię i nazwisko Uczestnika  ...................................................................................................... 

Numer wpisu   .............................................. 

 

Nazwa kancelarii ................................................................................................................. 

Adres kancelarii:........................................................................................ 

Miejscowość: ......................................................................  kod: .............................................. 

 

Tel. ......................................................... faks: .......................................................................... 

e-mail: ........................................................................................................................................ 

NIP: ............................................................ 

 

Rok rozpoczęcia działalności: .................................................................................................... 

 
 
Zgłoszeni:  
 
Kandydat 1 

Nazwa firmy ……………………………………………………………………………………………. 

Ul.: .............................................................................................................................................. 

Miejscowość: ......................................................................  kod: .............................................. 

 

Kandydat 2 

Nazwa firmy ……………………………………………………………………………………………. 

Ul.: .............................................................................................................................................. 

Miejscowość: ......................................................................  kod: .............................................. 

 
 

 

 
 
 
 
Podpis i pieczęć doradcy podatkowego 


