An den
Verband diakonischer Dienstgeber in Deutschland e.V., InvalidenstraRe 29, 10115 Berlin
per Post, per Fax: 030-88 47 170 55 oder eingescannt per E-Mail an anmeldung@v3d.de.

Vollmacht

Als Vertretungsberechtigte/r des Vereins/ der Gesellschaft / der Stiftung*:

[Name/Bezeichnung des Rechtstragers]

erteilen wir

Frau/Herrn:

Organisation /
Rechtstrager /
Anschrift:

E-Mailadresse:

die Vollmacht, den Verein / die Gesellschaft / die Stiftung* auf der auRerordentlichen Mitgliederver-
sammlung des Verbands diakonischer Dienstgeber in Deutschland (VdDD) am 6. November 2026 zu
vertreten, fur alle auf die Tagesordnung gesetzten Verhandlungsgegenstande rechtsverbindlich Erkla-
rungen abzugeben und das Stimmrecht auszuiiben.

Ort, Datum:

Unterschrift/en der zur Vertretung des Rechtstragers Berechtigten:

*Nichtzutreffendes bitte streichen!

Erlduterung:
Mit diesem Formular haben Sie die Moglichkeit, eine ansonsten nicht organvertretungsberechtigte

Person innerhalb Ihrer Organisation fiir die Stimmabgabe zu bevollméachtigen.

Alternativ haben Sie auch die Moglichkeit, eine Person einer anderen VdDD-Mitgliedsorganisation
fiir die Stimmabgabe zu bevollmachtigen.
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