
Fullmakt 
 
 

Härmed befullmäktigas __________________________________________ att vid 
stämma 2024-04-24 för bostadsrättsföreningen Kvarnparken (org.nr. 769600-3685) 
företräda och rösta för mig.  
 

Fullmaktsgivare 

Namn: __________________________________________________ 

Personnummer: ___________________________________________ 

Adress, lägenhetsnummer: __________________________________ 

__________________________________________________________________ 

 

Röstinstruktion: 

Punkt Önskad röst: 
BIFALLES/JA           AVSLÅS/NEJ 

   

   

   

   

   

   

   

   

   



Fullmakt 
 
   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

 

 

Johanneshov den 202_ - ___ - ___ 

 

_____________________________________________ 

Fullmaktsgivarens namnteckning 


