PEŁNOMOCNICTWO 
Ja, niżej podpisany(-a)………………………………………………………………………......

PESEL nr ……………………………………………………………………………………......

jako Członek Polskiego Stowarzyszenia Pedagogów Śpiewu z siedzibą  we Wrocławiu,

udzielam PEŁNOMOCNICTWA Panu (-i) …………………………………………………..

PESEL nr ……………………………………………………………………………………….

do:

1) udziału w moim imieniu w Walnym Zebraniu Członków (WZC) Polskiego Stowarzyszenia Pedagogów Śpiewu (PSPŚ) z siedzibą  we Wrocławiu, zwołanym przez Zarząd PSPŚ na 22 września br. o godz. 12.15 w gmachu Akademii Muzycznej im. K. Lipińskiego we Wrocławiu,
2) wykonywania, w moim imieniu, prawa głosu we wszystkich sprawach objętych porządkiem dziennym obrad WZC, wg uznania pełnomocnika,

3) składania podczas Walnego Zebrania, w moim imieniu, wszelkich wniosków 
i wyjaśnień, zgodnie z zakresem określonym przez mocodawcę z pełnomocnikiem, przy czym wnioski mocodawcy muszą być złożone na piśmie i dołączone do niniejszego pełnomocnictwa.

Miejscowość i data…………………………………………………………………….
_________________________________________

(Czytelny podpis członka PSPŚ udzielającego pełnomocnictwa*)
____________________________

(Czytelny podpis pełnomocnika)
*w miarę możliwości podpis mocodawcy powinien być poświadczyć w zgodności z oryginałem przez osobę trzecią (np. sekretariat uczelni, pracownik instytucji w jakiej pracuje mocodawca itp.) jako świadka tego podpisu.
