PEŁNOMOCNICTWO

Ja niżej podpisany: ..............................................................................................................................

niniejszym udzielam pełnomocnictwa Przewodniczącemu Walnego Zabrania Członków Stowarzyszenia IPMS POLSKA - POLSKIE STOWARZYSZENIE MODELARZY REDUKCYJNYCH do reprezentowania na Walnym Zebraniu Członków Stowarzyszenia IPMS POLSKA - POLSKIE STOWARZYSZENIE MODELARZY REDUKCYJNYCH, które odbędzie się w dniu 05 października 2024 r., w Szczecińskim Parku Naukowo-Technologicznym – „Technopark Pomerania”, ul. Cyfrowa 6 (parter), 71-441 w Szczecinie, w tym do głosowania nad uchwałami przewidzianymi w porządku obrad i podejmowanymi na tym Zebraniu oraz do głosowania nad ewentualnymi wnioskami składanymi w trakcie obrad Walnego Zabrania Członków Stowarzyszenia IPMS POLSKA - POLSKIE STOWARZYSZENIE MODELARZY REDUKCYJNYCH.
……………………., 
dnia ……………2024 roku

          miejscowość
data

……….………………………………………

podpis                             

