
FORMULARZ PEŁNOMOCNICTWA 

NA ZWYCZAJNE WALNE ZGROMADZENIE SPÓŁKI POD FIRMĄ FARM INNOVATIONS S.A. 

 

DANE AKCJONARIUSZA DANE PEŁNOMOCNIKA 

Imię i nazwisko (firma)  
 

Adres zamieszkania lub siedziby  
 

PESEL (lub nr dowodu tożsamości) 

albo nr wpisu do rejestru 
 

 

 

…………………………………….. (imię i nazwisko / nazwa akcjonariusza), uprawniony do udziału w Zwyczajnym Walnym 

Zgromadzeniu Farm Innovations S.A. (dalej: „Spółka”) zwołanym na dzień ____________, niniejszym upoważ-

niam ……………………………………………………………………………… (imię i nazwisko / nazwa pełnomocnika) (dalej: „Pełno-

mocnik”) do samodzielnego reprezentowania mnie / reprezentowanego przeze mnie podmiotu1 w przywołanym 

powyżej Walnym Zgromadzeniu Spółki, w tym uczestnictwa oraz wykonywania prawa głosu z akcji posiadanych 

przeze mnie / reprezentowany przeze mnie podmiot1 zgodnie z załączoną instrukcją / zgodnie z uznaniem Pełno-

mocnika1. 

 

 

______________________________ 

Data, podpis Akcjonariusza  

 

 

Korzystanie z niniejszego formularza nie jest obowiązkowe. Dozwolone są inne formularze zgodne z przepi-
sami prawa. 

 

 

Ustanowienie pełnomocnika - objaśnienia 
Na podstawie niniejszego formularza akcjonariusze spółki pod firmą Farm Innovations S.A. mają możliwość ustanowienia 
pełnomocnikiem dowolnie wskazaną osobę fizyczną albo dowolnie wskazany podmiot inny niż osoba fizyczna. Celem ustano-
wienia pełnomocnika należy uzupełnić właściwe pola identyfikujące zarówno pełnomocnika jak i Akcjonariusza. 
 
Akcjonariusz jest uprawniony do ustanowienia więcej niż jednego pełnomocnika lub umocowania jednego pełnomocnika 
do głosowania tylko z części akcji Spółki posiadanych i zarejestrowanych przez Akcjonariusza na walnym zgromadzeniu Spółki. 
W obu przypadkach Akcjonariusz zobowiązany jest do wskazania w instrukcji do głosowania liczby akcji Spółki, do głosowania 
z których uprawniony jest dany pełnomocnik. W przypadku ustanowienia kilku pełnomocników należy wypełnić odrębny for-
mularz dla każdego pełnomocnika z osobna. 
 
Pełnomocnictwo może zostać udzielone w postaci elektronicznej i jego udzielenie w tej formie nie wymaga opatrzenia bez-
piecznym podpisem elektronicznym weryfikowanym przy pomocy ważnego kwalifikowanego certyfikatu. O udzieleniu pełno-
mocnictwa w postaci elektronicznej należy jednak zawiadomić Spółkę za pośrednictwem poczty elektronicznej na adres 
biuro@farminnovations.pl poprzez przesłanie na wskazany adres dokumentu pełnomocnictwa w formacie „pdf” (lub innym 
formacie pozwalającym na jego odczytanie przez Spółkę) podpisanego przez Akcjonariusza bądź, w przypadku akcjonariuszy 
innych niż osoby fizyczne, przez osoby uprawnione do reprezentowania Akcjonariusza. 
 
W celu identyfikacji pełnomocnika, Zarząd Spółki zastrzega sobie prawo do żądania od pełnomocnika okazania przy sporzą-
dzaniu listy obecności: 1) w przypadku pełnomocnika będącego osobą fizyczną - dowodu osobistego, paszportu lub innego 
urzędowego dokumentu potwierdzającego tożsamość pełnomocnika, 2) w przypadku pełnomocnika innego niż osoba fizyczna 
- oryginału lub kopii potwierdzonej za zgodność z oryginałem przez notariusza lub inny podmiot uprawniony do potwierdzania 
za zgodność z oryginałem odpisu z właściwego rejestru lub innego dokumentu potwierdzającego upoważnienie osoby fizycz-
nej (osób fizycznych) do reprezentowania pełnomocnika na Walnym Zgromadzeniu (np. nieprzerwany ciąg pełnomocnictw) 
oraz dowodu osobistego, paszportu lub innego urzędowego dokumentu tożsamości osoby fizycznej (osób fizycznych) upo-
ważnionych do reprezentowania pełnomocnika na Walnym Zgromadzeniu. Brak dokumentu potwierdzającego upoważnienie 
osoby fizycznej do reprezentowania Akcjonariusza (np. posiadanie nieaktualnego odpisu z KRS) mogą skutkować niedopusz-
czeniem pełnomocnika Akcjonariusza do uczestniczenia w Walnym Zgromadzeniu. 

 
1 niepotrzebne skreślić 

mailto:biuro@farminnovations.pl

