AFDELINGSM@DENOTATER
FOR AFDELING:

FAB

Antal repr. lejemal

15

Antal fremgdte

21

Afdeling
90 Odense Havn

Dato
02-03-2023

DIRIGENT

Navn

Erling Nielsen

Adresse / att:

VALG AF STEMMETALLERE:

Navn:
Ib Poulsen

Navn: Navn:

Karen Erling

Godkendelse af beretning:

|J:a|

Nej Budget godkendt:

[]

Nej

[]

INDKOMNE FORSLAG

En-
stem

JA

NEJ

Ugyldige
stemmer

1 | Etablering af fzlles el-ladestander

17

11

2

Ordensreglement ifm. el-ladestander

Montering af ekstra altan. Forslag trukket og arbejdes med i bestyrelsen

Ordensreglement, @ndringer

© | oo | N o~ W DN

10

11

12

13

14

15

KOMMENTARER




VALG AF FORMAND:

Navn:
Stamkort modtaget: Ja Nej
L] L]
VALG TIL AFDELINGSBESTYRELSEN:
Navn: Ulla Eriksen Valgt for 1 ar I:I Valgt for 2 ar
Stamkort modtaget: Ja Nej
[

VALG TIL AFDELINGSBESTYRELSEN:

Navn: Annette Serensen Valgt for 1 ar I:I Valgt for 2 ar
Stamkort modtaget: Ja Nej
L
VALG TIL AFDELINGSBESTYRELSEN:
Navn: Valgt for 1 ar Valgt for 2 ar |:|
Stamkort modtaget: Ja Nej
[ L
VALG TIL AFDELINGSBESTYRELSEN:
Navn: Valgt for 1 ar I:I Valgt for 2 ar |:|
Stamkort modtaget: Ja Nej
[ [
VALG TIL SUPPLEANTER
Navn: Niels Christiansen
Stamkort modtaget: Ja Nej
L L
VALG TIL SUPPLEANTER
Navn:
Stamkort modtaget: Ja Nej
L L
VALG TIL SUPPLEANTER
Navn:
Stamkort modtaget: Ja Nej
L L
VALG TIL REPRAESENTANTSKABSMEDLEM (Udfyld venligst alle felter)
Navn: Adresse:
Telefon: Email:

VALG AF KONTAKTPERSON (Udfyld venligst alle felter)

Navn: Adresse:
Telefon: Email:
N\
FOR MEDARBEJDER
/W
Underskrift bn/ rskrift rskrift




