Gdansk, dnia ......cocooeeveeeeeeeee, P

PELNOMOCNICTWO
DO UDZIALU W WALNYM ZGROMADZENIU CZLONKOW
AKADEMICKIEJ SPOLDZIELNI MIESZKANIOWEJ W GDANSKU

Ja, NIZEJ POAPISANY(@), v ettt
zamieszkaty W ........cccooeveveeeeeee PrZY Ul oo jako

cztonek  Akademickiej ~Spdtdzielni Mieszkaniowej w  Gdafsku, udzielam

petnomocnictwa Panu(i) ...c..oooviie e , zamieszkatej W................
PrZY Ul oo , legitymujgcego(ej) sie dowodem osobistym
BRI miins i NF e s WYAANYM PIZEZ ..o
do uczestniczenia w moim imieniu W dNiU  ceeoeerereeeee e w  Walnym

Zgromadzeniu Cztonkéw Akademickiej Spdtdzielni Mieszkaniowej w Gdansku oraz do
gtosowania w moim imieniu na tym Zgromadzeniu.
Oswiadczam jednoczesnie, iz w/w petnomocnik nie jest cztonkiem Zarzadu ani

pracownikiem Akademickiej Spétdzielni Mieszkaniowej w Gdansku.

................................................

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Akademicka Spétdzielnia Mieszkaniowa
z siedzibg w Gdansku,

Informacje na temat przetwarzania Pani/Pana danych przez Akademicka Spétdzielnie
Mieszkaniows zawarte sa w klauzuli informacyjnej znajdujacej sie na stronie internetowej
Spoétdzielni.



