Pieczątka podmiotu








    ____________________



miejsce, data

ZMIANA OSOBY DO REPREZENTACJI
Działając w imieniu

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

pełna nazwa podmiotu

udzielam Panu/ Pani ___________________________________________
_________________________________________________________

imię nazwisko i funkcja

pełnomocnictwa do reprezentowania _____________________________________________ 






nazwa podmiotu
podczas Walnego Zebrania Stowarzyszenia Poznańska Lokalna Organizacja Turystyczna w dniu 18.06.2024.









____________________________







podpis dyrektora lub innej osoby upoważnionej

