
Wrocław, dnia .................................. 2026 r. 

PEŁNOMOCNICTWO 
do udziału w Walnym Zgromadzeniu Członków Spółdzielni Mieszkaniowej „Odzieżowianka” 

Mocodawca (członek Spółdzielni): 

Imię i nazwisko: ..........................................................................................  

Adres zamieszkania: ....................................................................................  

Nr członkowski (opcjonalnie): ....................................................................... 

Działając na podstawie § 28 ust. 1 Statutu Spółdzielni Mieszkaniowej „Odzieżowianka” we Wrocławiu, 
udzielam pełnomocnictwa: 

Panu/Pani ........................................................................................................  

zamieszkałemu(-ej) ........................................................................................ 

do reprezentowania mnie podczas Walnego Zgromadzenia Członków Spółdzielni Mieszkaniowej 
„Odzieżowianka”, które odbędzie się w dniu 25 czerwca 2026 r. 

Pełnomocnik jest uprawniony do uczestniczenia w obradach Walnego Zgromadzenia, zabierania głosu, 
składania wniosków oraz wykonywania w moim imieniu prawa głosu we wszystkich sprawach objętych 
porządkiem obrad. 

Oświadczenie dotyczące pełnomocnika 

Pełnomocnik jest osobą bliską: TAK / NIE*. 

W przypadku zaznaczenia odpowiedzi „TAK”, pełnomocnik jest moim: 

□ małżonkiem 
□ dzieckiem 
□ rodzicem 
□ rodzeństwem 
□ osobą pozostającą ze mną we wspólnym pożyciu 

 
□ inną osobą bliską: ............................................................................................................................................................... 

Oświadczamy, że podane informacje są zgodne z prawdą oraz jesteśmy świadomi odpowiedzialności 
wynikającej z przepisów prawa za złożenie nieprawdziwego oświadczenia. 

Pełnomocnictwo należy doręczyć Spółdzielni nie później niż 3 dni przed terminem Walnego Zgromadzenia, 
zgodnie z postanowieniami Statutu Spółdzielni. 

 

.................................................................                           ................................................................. 
 
(czytelny podpis członka Spółdzielni)     (czytelny podpis pełnomocnika) 

 

* niepotrzebne skreślić 


