
Druk nr 32 

(*) niewłaściwe skreślić 

PEŁNOMOCNICTWO 

do uczestniczenia w Walnym Zgromadzeniu 
Spółdzielni Mieszkaniowej „Południe” z siedzibą w Gdańsku, ul. Strzelców Karpackich 1 

w ………………. części zwołanym na dzień ………………………………………………………………… roku 

Dane członka Spółdzielni Mieszkaniowej „Południe” w Gdańsku udzielającego pełnomocnictwa1 

Imię i nazwisko ………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Adres lokalu, z którym związane jest członkostwo w Spółdzielni Mieszkaniowej „Południe” w Gdańsku 

……………………………………….………………..……………………………………………………………………………………………..…. 
(wpisać adres lokalu w zasobach Spółdzielni) 

PESEL __________________________ 

Dane Pełnomocnika 

Imię i nazwisko ………………………………………………………………………………………………………………….…………………….……. 

PESEL _________________________ lub seria i nr dowodu tożsamości2 ……………………………………………………… 

Ja niżej podpisana/podpisany(*) oświadczam, że: 
1) będąc członkiem Spółdzielni Mieszkaniowej „Południe” w Gdańsku, udzielam wyżej oznaczonemu 

Pełnomocnikowi pełnomocnictwa do reprezentowania mnie na Walnym Zgromadzeniu Spółdzielni w zakresie 
udziału, głosowania i zabierania głosu w dyskusji w moim imieniu, 

2) nie udzieliłam /nie udzieliłem(*) pełnomocnictwa do udziału w Walnym Zgromadzeniu Spółdzielni 
Mieszkaniowej „Południe” w Gdańsku innej osobie niż wskazana w niniejszym pełnomocnictwie. 

 
 
…………………….      …………………………………………………………….…. 

Data        własnoręczny podpis członka Spółdzielni 
       udzielającego pełnomocnictwa 

Oświadczenie członka Spółdzielni udzielającego pełnomocnictwa 
Wyrażam zgodę na przetwarzania przez Spółdzielnię Mieszkaniową „Południe” w Gdańsku moich danych osobowych 
wskazanych w przedmiotowym pełnomocnictwie dla celów związanych z organizacją i przeprowadzeniem Walnego 
Zgromadzenia, w szczególności odczytania listy pełnomocnictw, załączenia pełnomocnictwa do protokołu Walnego 
Zgromadzenia i przechowywania przez okres wymagany przepisami prawa. 
 
 
…………………….      …………………………………………………………….…. 

Data        własnoręczny podpis członka Spółdzielni 
       udzielającego pełnomocnictwa 

 
Oświadczenie Pełnomocnika 
Wyrażam zgodę na przetwarzania przez Spółdzielnię Mieszkaniową „Południe” w Gdańsku moich danych osobowych 
wskazanych w przedmiotowym pełnomocnictwie dla celów związanych z organizacją i przeprowadzeniem Walnego 
Zgromadzenia, w szczególności odczytania listy pełnomocnictw, załączenia pełnomocnictwa do protokołu Walnego 
Zgromadzenia i przechowywania przez okres wymagany przepisami prawa. 
 
 
…………………….      …………………………………………………………….…. 

Data        własnoręczny podpis pełnomocnika 
 
Dane osobowe są przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a i b Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 
2016r, w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz 
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) w celu realizowania uprawnień i obowiązków wynikających z przepisów 
o udziale członka w walnym zgromadzeniu spółdzielni mieszkaniowej 

                                                             
1 Członek Spółdzielni może uczestniczyć w Walnym Zgromadzeniu osobiście lub przez pełnomocnika, pełnomocni nie może zastępować więcej niż jednego członka 
2 wypełnić z przypadku osób nie posiadających nr PESEL 


