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Stemmefullmakt NGF 

 

Ved NGFs årsmøte 2020 

 

 

 

 

 

 

Jeg, ___________________________________________, medlem nr. _______________ gir med dette 

 

 

 

__________________________________________________, fullmakt til å stemme på mine vegne. 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                           ______________________________________________________ 

Dato       Signatur 
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