Vollmacht
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Für den Bezirksjugendtag 2017 des Schwimmbezirks Aachen e.V. werden folgende Mitglieder unseres Vereins bevollmächtigt unseren Verein zu vertreten.

Name des Vereins: _____________________________________________


Name und Position des Vertreters 1:________________________________

Name und Position des Vertreters 2:________________________________

Name und Position des Vertreters 3:________________________________

Name und Position des Vertreters 4:________________________________

Name und Position des Vertreters 5:________________________________

___________
_____________________

________________________

Datum


Unterschrift und Stempel

Name und Position im Verein
