
Fuldmagt 
 

Følgende fuldmagtsgiver: 

Navn:  _______________________________________________________ 

Adresse:   _______________________________________________________ 

 

giver herved 

Navn:  _______________________________________________________ 

Adresse:   _______________________________________________________ 

 

fuldmagt til at repræsentere fuldmagtsgiveren og træffe de fornødne retlige dispositioner i sagen ved 

Klagenævnet for Domænenavnet om følgende domænenavn(e): ______________________________ 

  

Sted og dato: ____________________ 

 

_______________________________________________________ 

(fuldmagtsgiverens underskrift)  

  


