
 

Slippen afleveres til formand John Nilsson, Ejegodvej 17, 1. tv. eller i postkassen ved Ejegodvej 1 senest 2. 
september 2015 

 

10. august 2015 

Til beboerne i afdeling 1 – Hospitalsvej/Ejegodvej 

 

 

 
Ordinært afdelingsmøde 
 

Vi indkalder her til det årlige ordinære afdelingsmøde: 

 

onsdag den 9. september 2015 kl. 19.00 

 

i restaurant Kikko, Vendsysselvej 7, 4800 Nykøbing F. 

 

Formanden byder velkommen, hvorefter Lis Bentin indleder mødet med en kort status på 

igangværende og kommende tiltag for Nykøbing F. Boligselskab. 

 

Dagsorden, jf. boligselskabets vedtægter: 
 

1. Valg af dirigent 

2. Valg af stemmetællere 

3. Fremlæggelse af beretning for perioden siden sidste møde 

4. Godkendelse af afdelingens driftsbudget for det kommende år 

5. Behandling af evt. indkomne forslag 

6. Valg af medlemmer af afdelingsbestyrelsen og suppleanter: 

Valg af afdelingsbestyrelsesmedlemmer – på valg er Sonja Jonasson og Birthe Jensen 

Valg af afdelingsbestyrelsessuppleanter – på valg er Leif Stryhn og Mona Holse 

7. Eventuelt valg af repræsentantskabsmedlemmer 

8. Eventuelt 

 

Alle beboere i afdelingen har ret til at deltage i afdelingsmødet. Hver husstand har to stemmer 

uanset husstandens størrelse. 

 

Forslag, der ønskes behandlet, skal afleveres til formand John Nilsson, Ejegodvej 17, 1.tv. eller i 

postkassen ved Ejegodvej 1 senest 2 uger før mødet (26. august 2015) - og gerne før. 

 

Efter mødet er afdelingsbestyrelsen vært ved et par stykker smørrebrød. Af hensyn til det 

praktiske arrangement beder vi dig om at tilmelde dig senest 2. september 2015 enten via mail 

til John Nilsson - nilssonj@turbopost.dk - eller via nedenstående slip.  

 

Der vil blive arrangeret bustransport. Bus afgår fra Ejegodvej 17 kl. 18.30 og fra sygehusets P-

plads kl. 18.40. 

 

Med venlig hilsen 

 

Afdelingsbestyrelsen 
----------------------------------------------------------------------------------------------------- 
Ja tak, jeg/vi kommer til afdelingsmødet den 9. september 2015 
 
Navn:__________________________   Adresse: ______________________________ 
 
Antal:_________________   Bustransport ønskes:  Ja    (sæt kryds) 

 

mailto:nilssonj@turbopost.dk

