[image: image1.png]


Fuldmagt

Undertegnede forening giver hermed

_______________________________________ 
Navn
Bestyrelsesmedlem        □             sæt x

Træner                         □             sæt x

fuldmagt til at repræsentere foreningen ved Danmarks Bokse-Unions repræsentantskabsmøde 
Søndag den 26. maj 2024
Skærven, 5800 Nyborg  

________________________________________________________

Foreningens navn

________________________________________________________

Formandens underskift

Fuldmagten skal medbringes og være underskrevet, uanset det er klubbens formand der er repræsentant.
