
 

Vollmacht 

 

Ich,  

Herr/Frau  …………………………………………………………………… 
Vorname Name 

 
 

  ……………………………………………………………………  
Geburtsdatum 

 
 

…………………………………………………………………… 
Anschrift 

 

bevollmächtigte  

 
Herrn/Frau  ………………………………………………………………….. 

Vorname Name 
 
 

………………………………………………………….………. 
Geburtsdatum 

 
 

………………………………………………………………….. 
Anschrift 

 

 

mich in der Mitgliederversammlung des Golfclub Markkleeberg am See e.V. am 
Montag, dem 02.03.2026, 18.00 Uhr im Atlanta Hotel Leipzig, Südring 21 in 04416 
Markkleeberg, zu vertreten und insbesondere mein Stimmrecht in Abstimmungen 
und Wahlen auszuüben. 

 

 

…………………….      …………………………. 
Datum        Unterschrift 


