
PEŁNOMOCNICTWO DO UDZIAŁU W WALNYM ZGROMADZENIU CZŁONKÓW PTEO 

Ja, niżej podpisana/y 

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

udzielam pełnomocnictwa Pani(u) 

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

zamieszkałej/(emu) 

w............................................................................... 

legitymującej/emu się ̨ dowodem osobistym 

seria................ nr................................................................... 

wydanym przez................................................................................ 

do udziału w moim imieniu, w Walnym Zgromadzeniu Członków Polskiego Towarzystwa 
Endokrynologii Onkologicznej w dniu 08-12-2023 roku oraz do wykonywania prawa głosu 
w moim imieniu. 

. .......................................... podpis 


