
 
 

 

V o l l m a c h t  
 

 
 
Hiermit bevollmächtige ich 
 
Anteilseigner/-in  
(Vollmachtgeber/-in) 

 
Vorname :__________________________________________  

Nachname :__________________________________________   

Straße :__________________________________________  

PLZ Wohnort :_________ ________________________________   

 
Herrn/Frau 
Bevollmächtigte(r) 

 
Vorname :__________________________________________  

Nachname :__________________________________________   

Straße :__________________________________________  

PLZ Wohnort :_________ ________________________________   

 

mich bei der Genossenschaftsversammlung der 
 

Waldgenossenschaft Würgendorf 

 

gemäß §5 (3) oder §9 (3) der Satzung zu vertreten. 
 
Diese Vollmacht gilt: �  nur für die Versammlung am:  ______________________  
Zutreffendes ankreuzen 
 �  bis auf Widerruf. 
 
 
 
 
 _______________________ ________________________________  
 Ort, Datum Unterschrift Anteilseigner/ -in 
 

 


