
FULDMAKT TIL GENERALFORSAMLING AF ANDELSFORENING 

 

Undertegnede [Navn] med CPR-nummer [CPR-nummer], adresse [Adresse], giver hermed 

fuldmagt til [Navn på fuldmægtig] med CPR-nummer [CPR-nummer på fuldmægtig], adresse 

[Adresse på fuldmægtig], til at repræsentere mig ved generalforsamlingen i andelsforeningen 

[Navn på andelsforeningen] den [Dato for generalforsamlingen]. 

 

Fuldmagten giver den fuldmægtige ret til at: 

 

1. Deltage i generalforsamlingen på mine vegne. 

2. Afgive stemme i alle sager, der behandles på generalforsamlingen. 

3. Underskrive de nødvendige dokumenter herunder referater og beslutninger. 

 

Fuldmagten er gældende for følgende generalforsamling: [Beskrivelse af generalforsamlingen 

eller emner, der skal behandles, hvis relevant]. 

 

Denne fuldmagt træder i kraft den [Dato] og er gyldig til generalforsamlingen er afsluttet. 

 

Dato: [Dato for udfærdigelse af fuldmagt]  

Underskrift: ___________________________  

[Navn]  

 

BEMÆRK: Fuldmagten skal være underskrevet af hovedmanden for at være gyldig. 


