
 

 
 
 

FULLMAKT  

TILL ÅRSMÖTE MED FÖRENINGARNA I   
UPPLANDS SKYTTESPORTFÖRBUND 11 april 2024 

Skytteförening, klubb (motsvarande) äger delta med två ombud vid 
mötet. Ombud skall medföra fullmakt för dessa.  

Föreningens namn: _________________________________________  

Ombud 1:___________________________ Utsedd att utöva rösträtt vid mötet  

Ombud 2:___________________________ 

Underskrift av föreningens ordförande eller 
sekreterare:________________________________________ 

Obs! Anmälan med antal deltagare samt ev kostallergi anmäls senast 31 Mars 2024 till 
SDF Upplands Skyttesportförbund E-mail adress: sekreterare@upplandsskytte.se  


