
Fullmaktsblankett 
FULLMAKT 
För 
 
__________________________________________________________________ 
att vid föreningsstämman i Brf Leporiden 1 
den 23/6 2020 föra min talan och utöva min rösträtt. 
 
____________________den________/________ 20____ 
Ort 
 
_____________________________________________________________________ 
namnteckning lägenhetsbeteckning 
 
_____________________________________________________________________ 
Namnförtydligande 
 
 
Bestämmelser om fullmakt enligt 18§§ föreningens stadgar 
Enbart medlemmar kan rösta på stämman. 
En medlem får utöva sin rösträtt genom ombud. 
Endast annan medlem, make, registrerad partner, sambo eller närstående som  
varaktigt sammabor med medlemmen får vara ombud. 
Ombudet får inte företräda mer än två medlemar. 


