OSWIADCZENIE O ODWOLANIU PEENOMOCNICTWA

do uczestniczenia w Zwyczajnym Walnym Zgromadzeniu Akcjonariuszy
spotki Archicom Spétka akcyjna z siedzibq we Wroctawiu
w dniu 21 czerwca 2016 roku i wykonywania wszelkich uprawniesi z akcji

Dane Akcjonariusza (Mocodawcy):

Imie i nazwisko / Firma:

Adres zamieszkania / Siedziba, adres:

Numer i seria dokumentu tozsamosci (dowodu osobistego lub paszportu) oraz nr PESEL / Sqd
Rejestrowy, Wydziat, Nv KRS (lub inny wtasciwy rejestr, numer):

NIP / Regon: Kapitat zaktadowy:

Kontakt telefoniczny, kontakt e-mailowy:

Ja/My nizej podpisany/-ni odwoluje/-my niniejszym pelnomocnictwo z dnia:

w zakresie uczestniczenia w Zwyczajnym Walnym Zgromadzeniu Akcjonariuszy
spolki Archicom S.A. z siedziba we Wroclawiu w dniu 21 czerwca 2016 roku i
wykonywania w imieniu Akcjonariusza wszelkich uprawnien, w tym prawa glosu,
z przystugujacych Akcjonariuszowi akcji spélki Archicom S.A. z siedziba we

Wroclawiu, udzielone na rzecz:

Dane Pelnomocnika:

Imie i nazwisko / Firma:




Adres zamieszkania / Siedziba, adres:

Numer i seria dokumentu tozsamosci (dowodu osobistego lub paszportu) oraz nr PESEL /
Sad Rejestrowy, Wydziat, Nr KRS (lub inny wtasciwy rejestr, numer):

NIP / Regon: Kapital zaktadowy:

Kontakt telefoniczny, kontakt e-mailowy:

Podpis Akcjonariusza lub osoby/osob
uprawnionej/-nych do Jego reprezentacji: Data, miejscowosc:

Wypetniony formularz odwotania udzielonego petnomocnictwa wraz z kopig dokumentu tozsamosci lub
wraz z aktualnym odpisem z wtasciwego rejestru Akcjonariusza (Mocodawcy) prosimy wystac do spotki
Archicom S.A. w formie zeskanowanej (PDF) na adres mailowy: wza@archicom.pl




