- Syanat

Krajowy Rejestr
Sadowy

INNA ORGANIZACJA §

OLECZNA LUB

Whicskodawca wypefnia pola jasne.

Zwrdceniu, bez wzywania o uzupelinienie brakéw.

Formularz nalezy wypetnic w jezyku polskim, czyleinie, na maszynie, kemputerowo lub recznie, wielkimi, drukowanymi literami.

We wszystkich wypeinianych polach, w kidrych wystepuje motliwoéé wyboru, nale2y wstawic X w jednym edpowiednim kwadracie,
Wszysthie pola, w kidrych nie beda wpisane odpowiednie informacje, nafezy przekresfic. ’

Whiosek skfada sig do sgdu rejonowego (sgdu gospodarczego) wlasciwego ze wzgledu na siedzibe podmiotu, kférego wpis dotyczy.
Witiosek mozna zlo2y¢ w biurze podawczym wlasciwego sadu fub nadad w urzedzie pocztowym na adres sadu.

Whriosek 2foZony z naruszeniem przepisu art. 19 ust. 2 ustawy o Krajowym Rejestrze Sadowym lub nieprawidiowo wypelniony podiega
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SAD, DO KTOREGO SKEADANY JEST WNIOSEK

1. Nazwa sgdu

SAD REJONOWY KOSZALIN IX WYDZIAt. KRAJOWEGQO REJESTRU SADOWEGO

SIEDZIBA PODMIOTU, KTOREGO DOTYCZY WPIS

2. Wojewbdztwo 3. Powiat
ZACHODNIOPOMORSKIE KOSZALIN
4 Gmina 5 Miejscowosé
MIELNO MIELNO
Czeséc A
A1 DANE PODMIOTU, KTOREGO DOTYCZY WPIS
6. Numer KRS 00 0 0 4 1 4 2 5 8
L { E 1 i I 1 ] 1 1 1
7. Oznaczenie formy prawnej lub rodzaju organizacji:
D 1. Fundacja X Stowarzyszenie [ub inna organizacja spoleczna [ub zawodowa,
) jaka?
W przypadku zaznaczenia odpowiedzi 2 nalezy wpisac wiasciwg forme prawng lub rodzaj organizacji ujawnione w Krajowym
Rejestrze Sadowym.
STOWARZYSZENIE
8. Nazwa
STOWARZYSZENIE ,EKOWSPOLNQTA”
3 21 2 0 1 3 2 0
| IR VN [N SN IS TR NN N S B | S NV N AN NN N S DU W
9.  Numer identyfikacji podatkowej NIP 10. Numer identyfikacyjny REGON
Dotyczy tylko podmiotéw wpisanych do refestru przedsigbiorcéw.
Czes¢ B
B.1 DANE WNIOSKODAWCY
1. Whnioskodawca:
X 1. Podmiot, ktérego dotyczy wpis D 2. Inny wnioskodawca
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Pola o numerach 12 i 13 nalezy wypeinic tylko wowczas, gdy w polu oznaczonym numerem 11 zaznaczono fnny wnicskodawca”
W pozostalych przypadkach pola te nalety przekrestic.

12. Nazwa/ fima lub nazwisko
STOWARZYSZENIE ,EKOWSPOLNOTA”

13. Imie

B.2 DANE ADRESATA KORESPONDENCJ!

B.2.1 Oznaczenie adresata korespondendii
14, Nazwa / fima lub nazwisko

STOWARZYSZENIE ,EKOWSPOLNOTA”

15. Imig
B.2.2 Adres do korespondencii
16. Ulica $7. Nrdomu | 18. Nrlckalu | 19. Miejscowosc
CHMIELNA 6 MIELNO
20. Kod pocztowy |2t. Poczta MIELNO 25. Kraj
76-032 POLSKA
B.3 DANE PELNOMOCNIKA PROCESOWEGO
B.3.1 Oznaczenie pelnomocnika
26. Mazwa / fima lub nazwisko
27. Imig
B.3.2 Adres pelnomocnika
28. Ulica 29. Nrdomu [ 30. Nriokalu |31. Miejscowosé
32. Kod pocztowy 33. Poczta 34. Kraj

Czesc C

Whnosze o dokonanie wpisu zgodnie z informacjami zamieszczonymi
we wniosku i na zatacznikach:

Wszystkie informacje o podmiocie, kibre ulegly zmianie, nalety wpisa¢ w cdpowiednim polu, podajgc ich aktualng tresd.
Jesli ktéras z informacji nie ulegla zmianie, to pole przeznaczone na jgj wpisanie nale?y przekresiic, a jesti jest to pole, w ktorym wyslepufe

mozliwosé wyboru odpowiedzi, nalezy zaznaczyc odpowiedZ BEZ ZMIAN™.

CA ZMIANA NAZWY PODMIOTU

35. Nowa nazwa

EKOWSPOLNOTA LOKALNA ORGANIZACJA TURYSTYCZNA

—— —

——
————

cz2 Zl.\ﬂ_IANA INFORMACJI O PROWADZENIU DZ.!LALALNOSCI GOSPODARCZEJ Z INNYMI
PODMIOTAMI NA PODSTAWIE UMOWY SPOLKI CYWILNEJ

W przypadky gdy podmiol nie jest wpisany do rejestru przedsiebiorcdw, pole oznaczone numerem 33 nalezy przekreslic.

36. Czy przedsigbiorca prowadzi dziatalne$¢ gospodarczg z innymi
podmictami na podstawie umowy spoiki cywilnej? D TAK D NiE x BEZ ZMIAN
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C3

ZMIANA SIEDZIBY I/LUB ADRESU PODMIOTU
. W przypadku zmiany siedziby podmiotu nalezy wypelnié pola oznaczone numerami od 34 do 42.
. W przypadku zmiany adresu bez zmiany siedziby nalety wypeinic pola oznaczone numerami od 38 do 42.
. Jesli podmicl, ktérego siedziba jest Warszawa, zmienit adres, a z lym zwigzana jest réwniex zmiana gminy, nale2y wowczas wypeinic pola
oZnaczone numerami od 34 do 42.

37. Wojewddziwo 38. Powiat KOSZALIN
ZACHODNIOPOMORSKIE

40. Gmina 41. Miejscowosc
MIELNO MIELNO

42, thica 43. Nrdomu 44, Nrlokalu
LECHITOW 21

45, Kod pocztowy 45. Poczta MIELNO
76-032

—

C.4

ZMIANA ADRESU STRONY INTERNETOWEJ I/LUB ADRESU POCZTY ELEKTRONICZNEJ

48. Nowy adres strony internetowej

49. Nowy adres poczty elektronicznej

C5 ZMIANA STATUTU
50. Data zmiany statutu (dzief—miesigc—rok) oraz numery zmienionych, dedanych, usunietych paragrafow {innych jednostek
redakcyjnych}
12.05.2015 R. - Zmiana Statutu w catoéci zgodnie z zatgcznikiem do Uchwaly nr ... 12015
——ms — T ...—‘...
C86 ZMIANA INFORMACJ! O CZASIE, NA JAKI UTWORZONY JEST PODMIOT

51. Podmiot utworzony jest na czas:
D 1. Qznaczony, jaki?
D 2. Nieoznaczony

X 3. Bezzmian

C7

ZMIANA ORGANU SPRAWUJACEGO NADZOR (organ samorzadowy, administracii panstwowej [ub
wilasciwy minister)

C.8  ZMIANA CELU DZiAtANIA PODMIOTU

52. Nowa nazwa organu

——

53. Nowy cel dzialania
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T C.d. Nowego celu dzialania

Czes¢ D

i

D.1 INFORMACJA O ZAEACZNIKACH:

organizacyjne”.

dziafalnosci”.

-Sprawozdania finansowe i inne dokumenty”.

dziatalno$c pozytku publicznego”,

1. W celu wpisania nowef jednostki terenowey fub nowego oddzialu fub wykreslenia jednostki terenowej lub oddziafu, fub zmiany
informacji o jednostce terenowey fub oddziale padmiotu naledy wypelnic zatgcznik KRS-ZA ,Zmiana — oddzialy, terenowe jednostki

2. W celu wpisania organu nadzoru naleZy wypelni¢ zalgcznik KRS-WK ,Organy podmiotu”. W celu wykresienia organu uprawnionego do
reprezentacji lub organu nadzoru, zmiany j?go skiadu lub zmiany danych 0s6b wehodzgcych w jego skfad, lub zmiany sposobu
reprazentacfi nalozy wypei¢ zalgcznik KRS-ZK ,Zmiana - organy podmiotu / wspdinicy uprawnieni do reprezentowania spowki”.

3. Jesli zmianie wleg! przedmiot prowadzonej dziatalnosci gospodarczey, nalezy wypelnic¢ zalgcznik KRS-ZM ,Zmiana — przedmiot
4. W celu wpisania wzmianki o zfozonych sprawozdaniach finansowych i innych dokumentach nalezy wypeinic zalgcznik KRS-ZN

5. W celu wpisania informacji o polaczeniu lub podziale podmioty nalezy wypetnic zatacznik KRS-ZS ,Zmiana - polaczenie / podziat”

6. W celuwpisania informacji (jedli wczesniej nie byla zglaszana) o posiadanym przez podmiot numerze REGON lub o numerze NIP
nalezy wypeinic zalgcznik KRS-ZY ,Numer identyfikacyjny REGON, numer identyfikacji podatkowsj NIP".

7. W celu wpisania statusu organizacji po2ytku publicznego nalezy wypeinic zatgeznik KRS-W-OPF Dzialalnoscé pozytku publicznego”
8. W celu zmiany danych dotyczacych slatusu organizacji podytiu publicznego natezy wypefnic zalgcznik KRS-Z-QPP ,Zmiana -

——

D.1.1 Lista zalaczonych formularzy uzupeiniajacych

Lp. | Nazwa zalacznika

Liczba zatacznikow

KRS-ZA Zmiana - oddzialy, terenowe jednostki organizacyjne

KRS-WK Organy podmiotu / wspélnicy uprawnieni do reprezentowania spotk

i

KRS-ZK Zmiana — organy podmiotu

KRS-ZM Zmiana — przedmiot dziatalnosci

KRS-ZN Sprawozdania finansowe i inne dokumenty

KRS-ZS Zmiana ~ polaczenie / podziat

KRS-ZY Numer identyfikacyiny REGON, numer identyfikacji podatkowej NIP

KRS-W-OPP Dzialalno$é pozytku publicznego

Ol o |(sfw ||

KRS-Z-CPP Zmiana - dzialalno$¢ pozytku publicznego

—_
Q

D.1.2 Lista zalgczonych dokumentéw

Okresdlenie formy dokumentu:

i Nale? i¢ znak X jednil
Lp. jNazwa zalaczonego dokumentu Ie_;czzebr:plarzy p:n' : y wstawic zmak X w odpowiednim
papierowa elektroniczna
1 | Uchwata nr 9 /2015 — zmiana nazwy 1 1
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¥ 1

2 [ Uchwala nrﬂﬁ.lzms - zmiana Statutu 1

3 | Uchwata nr A1 /2015 — zmiana siedziby 1 1

4 | Uchwata nr 421 /2015 — zmiany funkcji czlonkéw Zarzadu 1 !

5 | Uchwaia nr A?)..I2015 - przyjecie nowego czionka Zarzgdu 1 1

7 | Uchwala nr 3154.!201 5 — przyjecie systemu skiadek czlonkowskich 1 1

8 | Lista obecnosci 1 1

9 | Protokét z Nadzwyczajnego Walnego Zgromadzenia 12.05.2015 1. 1 !

D2 OSOBY SKLADAJACE WNIOSEK

Imie i nazwisko Data Podpis .
Adam Wencewicz 12.05.2015 | gdar. L¢ e
Agnieszka Wréblewska 12.05.2015 | Bemcsde-Li % Sl
Justyna Starnawska 12.05.2015 F«‘S by Faad
Maria Jasifiska 12.05.2015 G s Yhl@
Angelika Zamytko-Styrenczak 12.05.2015 e Ui
Marzena Niechajczyk 12.05.2015 %% ﬁ

[ Miejsce na naklejenie znaczkéw sgdowych, potwierdzenie oplaty lub potwierdzenie przelewu |
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