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Repertorium A nr /2025

AKT NOTARIALNY

Dnia roku dwa tysigce dwudziestego pigtego (__._ .2025), przede mng Matgorzata

Nowosielska notariuszem prowadzacym kancelarie notarialng w Warszawie przy ulicy Poznanskiej nr

23 lok. 2, w tej kancelarii stawit/a sie:

, imie ojca: , imie matki: __, dowdd osobisty z datg waznosci do
dnia roku, Pesel , wedtug oswiadczenia , zamieszkata/y pod
adresem: ulica nr m. , Miejscowosc¢ , kod pocztowy , poczta
__, kraj: Polska, adres do doreczen: jw. .

- zwana/y dalej ,Mocodawcy”,
Tozsamo$¢ stawajgcej/ego stwierdzono na podstawie okazanego, wedtug jej/jego

o$wiadczenia, waznego dokumentu tozsamosci, ktérego serie i numer wypisano wyzej obok nazwiska.
/o$wiadczenie dotyczace sprawdzenia, ze PESEL Mocodawcy nie jest zastrzezony/

PELNOMOCNICTWO

§1.1. Mocodawca o$wiadcza, ze ustanawia swoimi pelnomocnikami:

a) swojg corke , imie ojca , imie matki , postugujaca sie nr PESEL

J

b) swojego syna , imie ojca , imie matki , postugujgcego sie nr
PESEL ,

(zwanych dalej ,Pelnomocnikami”, a kazdego z nich z osobna ,Pelnomocnikiem”)

i upowaznia ich w zakresie pkt 1) i 2) oraz pkt od 4) — do 10) do samodzielnego dziatania, a w

zakresie pkt 3) do fgcznego dziatania do:

1) odbioru wynikdw badan (w tym badan krwi, usg, rtg, rezonans magnetyczny, itp.) Mocodawcy,-
2) uzyskiwania wszelkich danych o stanie zdrowia Mocodawcy, w tym dokumentacji medycznej ze
wszystkich placéwek leczniczych, opisu leczenia, jego celowosci i oczekiwanych wynikdw oraz

potencjalnego zagrozenia moggcego wystapic w wyniku tego leczenia, zawierania wszelkich
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3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

umow z placéwkami medycznymi dotyczacych leczenia Mocodawcy, do odbioru wynikéw badan

Mocodawcy,
(w sytuacji gdyby zycie Mocodawcy byto zagrozone, a Mocodawca nie byt w stanie podjgc tej
decyzji samodzielnie lub osobiscie) podejmowania decyzji we wszystkich sprawach zwigzanych ze
zdrowiem i zyciem Mocodawcy w szczegolnosci wyboru sposobu lub metody leczenia lub jego
zaniechania, zaniechania procedur medycznych w granicach dozwolonych prawem, wyrazania
zgody badz odmowy tej zgody na dokonanie zabiegéw, operacji itp. w publicznych i
niepublicznych zaktadach opieki zdrowotnej, w szpitalach, klinikach, przychodniach i innych

jednostkach $wiadczenia ustug medycznych, a takze do zmiany placéwki medycznej (szpitala) lub

do podpisania zgody na opuszczenie takiej placowki na wiasng prosbe,
do wystepowania oraz sktadania o$wiadczen i wnioskdw w imieniu Mocodawcy przed wszelkimi
wiadzami, instytucjami, organami wtadzy publicznej i samorzadowej, przed Pocztg Polskg oraz
operatorami pocztowymi, urzedami, w tym przed Urzedami Skarbowymi i innymi organami
skarbowymi, a w szczegdlnosci do wypetniania i podpisywania wszelkich deklaracji i zeznan
podatkowych, przed Zakladem Ubezpieczen Spotecznych, w tym w szczegdlnosci w sprawach
dotyczacych rent i emerytur, a takze przed wszelkimi bankami, w szczegolnosci przed Bankiem

, W szczegolnosci w sprawach zwigzanych ze zmiang, zaktadaniem i likwidacjg lokat
bankowych, zmiang, zaktadaniem i likwidacjg rachunkéw bankowych, w tym oszczedno$ciowych,
maklerskich, przed wydziatem wieczystoksiegowym sadu (w tym w szczegdlnosci do sktadania
wnioskow wieczystoksiegowych), innymi sadami wszystkich instancji, przed spétdzielniami
mieszkaniowymi (w tym do gtosowania na zebraniach cztonkdéw spdtdzielni), wspolnotami
mieszkaniowymi (w tym do gtosowania na zebraniach wspdlnot mieszkaniowych), a ponadto
przed wszelkimi dostawcami mediéw, w tym energii elektrycznej, gazowej, cieplnej i wody, ustug
telekomunikacyjnych, internetu itp. w tym zawierania uméw o dostawe medidw, zmian,

rozwigzywania i odstepowania od tych umoéw, przed ubezpieczycielami, wobec oséb prawnych

i fizycznych,
sktadania wszelkich o$wiadczen woli, pism, podan, w tym wyrazania zgdd, sprzeciwéw
zwigzanych z trescig dokonywanych czynnosci cywilnoprawnych, wnoszenia wnioskow, ------------

zarzadu nieruchomoéciami i prawami, ktdrych wiascicielem (wspotwiascicielem) lub uprawnionym

(wspotuprawnionym) jest lub bedzie Mocodawca,
zawierania uméw najmu, dzierzawy i uzyczenia oraz zmian i rozwigzywania tych umow, -----------
udostepniania oraz wyrazania zgody na przetwarzanie danych osobowych w zakresie objetym
niniejszym petnomocnictwem oraz udzielania zgody na udostepnianie i przetwarzanie danych
osobowych Mocodawcy w rozumieniu przepisow ustawy o ochronie danych osobowych,-----------
odbioru i kwitowania wszelkiej korespondenciji, przesytek i przekazoéw pienieznych dla Mocodawcy

wynikajacych z jakichkolwiek tytutdw, w tym przesytek poleconych za potwierdzeniem odbioru, -

10)dokonania wszelkich czynnosci, jakie okazg sie niezbedne do wykonania powyzszego

petnomocnictwa.

84. Koszty niniejszego aktu ponosi Deweloper.



Koszty sporzadzenia niniejszego aktu wynosza:
a/ Wynagrodzenie notariusza:
-z § 8 pkt 8 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia 28
czerwca 2004 roku w sprawie maksymalnych stawek taksy notarialnej
/t.j. Dz.U.2024.1566/, w kwocie: _ ,00z
b/  Podatek od towaréw i ustug:
-z art. 41 i 146 ef ustawy z dnia 11 marca 2004 roku o podatku od
towaréw i ustug /t.j. Dz.U.2025.775 ze zm./ - 23% od ustugi
notarialnej wymienionej pod lit. a/ w kwocie: _ ,00z
Podane powyzej kwoty nie obejmujg kosztow wypiséw tego aktu, ktdre wraz z postawg prawng ich
pobrania zostang podane na kazdym z wypiséw.

Akt ten zostat odczytany, przyjety i podpisany.




