
PEŁNOMOCNICTWO 

 
Ja, niżej podpisany/a ................................................................................................………………… 
zamieszkały/a w .......................................................................................................................... 
legitymujący/a się dowodem osobistym  seria ..........……………………….nr ..................................  
PESEL ...........................................................................................................................................  
adres do korespondencji  (jeśli jest inny niż adres zamieszkania) 
………………………………………............................................................................................................ 
udzielam pełnomocnictwa  Panu/i 
..................................................................................................................................................... 
/imię i nazwisko pełnomocnika/ 
zamieszkałego/ej w .................................................................................................................... 
legitymującego/ej się dowodem osobistym seria .........……………………nr .................................... 
PESEL ........................................................................................................................................... 
adres do korespondencji  (jeśli jest inny niż adres zamieszkania) 
………………………………………............................................................................................................ 
 i upoważniam go / ją do dokonania w moim imieniu następujących czynności:  
 

 podpisania i złożenia Oferty zbycia posiadanych przeze mnie Akcji pracowniczych; 

 zawarcia „Umowy nabycia akcji w celu umorzenia”  akcji Huty Stalowa Wola Spółka Akcyjna 
z siedzibą w Stalowej Woli, ul. Tadeusza Kasprzyckiego 8, na zasadach i warunkach 
określonych  w tej umowie; 

 złożenia  oświadczenia o wyrażeniu zgody na wykreślenie mnie z  księgi akcyjnej jako 
akcjonariusza spółki, zgodnie z art. 341 § 4;  

 wyrażenia  zgody na przetwarzanie moich danych osobowych przez  Hutę Stalowa Wola SA, 
w związku z realizacją prawa do odpłatnego zbycia akcji ; 

  podjęcia wszelkich innych czynności faktycznych i prawnych, jakie okażą się konieczne,  
związanych ze zbyciem akcji. 
 

Odwołanie niniejszego pełnomocnictwa może nastąpić w każdym czasie.  

Pełnomocnictwo wygasa z chwilą śmierci mocodawcy lub pełnomocnika.  

Mocodawca zwalnia Pełnomocnika od obowiązku zwrotu pełnomocnictwa.  

 

 

.......................................................    ................................................ 

/Miejscowość i data/       /Czytelny podpis mocodawcy/  

 

 
Uwaga.   
Podpis mocodawcy musi zostać poświadczony przez notariusza. 


