
   

 

  
Hausverwaltung Stefan Uzunoff 
Barbarossa Str. 15 - 53721 Siegburg 
Tel. 02241 965739 - Fax 02241 965720 
Email: hausverwaltung@uzunoff.de 
Internet: www.hausverwaltung.uzunoff.de 

 
 

Name:   ______________________ 
 
Verwaltungsobjekt: ______________________ 
 
Sondereigentums-Nr.: ______________________ 

 
 
 
 
Vertretungsvollmacht  
 
Für die Eigentümerversammlung am _____________ um _ ____________ Uhr: 
 
Herr / Frau / der Miteigentümer ________________ / der Verwalter* ist 
berechtigt, mich in der genannten Eigentümerversamm lung, an der ich nicht 
teilnehmen kann, zu vertreten und mein Stimmrecht a uszuüben. 
 
* bitte nichtzutreffendes streichen! Hinweis: Der z u bevollmächtigende Personenkreis kann beispielswei se in der 
Teilungserklärung eingeschränkt sein 

 
 Meine Vollmacht beschränkt sich auf / meine Weisun gen: 

 
 ____________________________________________ 
 
 ____________________________________________ 
 
 ____________________________________________ 
 
 
Wenn meine Vollmacht nicht vorstehend eingeschränkt  worden ist, dann soll 
sie uneingeschränkt Gültigkeit haben. 
 
 
Meine / unsere Daten: 
 
Straße + Nr.:  ____________________________________ ________ 
 
PLZ + Ort:   ______________________________________ ______ 
 
Telefon:   ________________________________________ ____ 
 
 
______________________ ______________________ 
Ort, Datum    Unterschrift 


