(miejscowosc) (data)
PELNOMOCNICTWO
Dziatajge W IMIENIU. ... ..ottt !
Z SIEAZIDG W .ot 2
NIP: oo ,REGON: .........ooiiiiiin. ,wpisanej do .........oiiiiiiiiinn
....................................................................................... 3 prowadzonego przez
.............................................................................................................. 4
POA NUMETEM: ....uiiitii it , zwanej dalej ,,Wnioskodawca”,

JAKO et

, uprawniony /
uprawnieni do reprezentacji Wnioskodawcy, zgodnie z zasadami reprezentacji ujawnionymi w
ww. rejestrze, niniejszym udzielam / udzielamy:
pelnomocnictwa do reprezentowania Wnioskodawcy przed Stowarzyszeniem Filmowcow
Polskich z siedziba w Warszawie (dalej: ,,SFP”) w sprawie przyjecia Wnioskodawcy do
grona czlonkéw SFP w zakresie’:
"] wypehienia, podpisania i ztozenia deklaracji cztonkowskiej wraz z zawartymi w niej
oSwiadczeniami,
"1 prowadzenia korespondencji z SFP w sprawie przyj¢cia do grona cztonkow SFP, w tym
uzupehiania brakéw formalnych deklaracji,
1w przypadku odmowy przyje¢cia w poczet cztonkéw SFP — do ztozenia odwotania do

Komisji Rewizyjnej SFP.

(czytelne podpisy i petnione funkcje osob uprawnionych do reprezentowania Wnioskodawcy)

petna nazwa osoby prawnej, zgodna z wlasciwym rejestrem, do ktorego wpisowi podlega Wnioskodawca

pelny adres siedziby osoby prawnej

nazwa rejestru, do ktérego wpisowi podlega osoba prawna

4 wskazanie sadu rejestrowego lub innego organu prowadzacego wlasciwy rejestr

3 stanowisko/funkcja osoby uprawnionej do reprezentacji (lub 0sob w przypadku reprezentacji facznej), np. Prezes
Zarzadu

¢ imig i nazwisko pelnomocnika

7 zaznaczy¢ wlasciwe zakresy umocowania
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