
 

 

 

FULLMAKT FÖR 
 

 
 
______________________________________ 

Ombudets namn 

 

______________________________________ 

Ombudets utdelningsadress 

 

______________________________________ 

Ombudets postnummer 

 

 

______________________________________ 

Ombudets personnummer/organisationsnummer 

 

______________________________________ 

Ombudets telefon dagtid 

 

______________________________________ 

Ombudets postadress 

 

- Att vid årsstämman i Kentima Holding AB, 556590-2151,  
den 19 november 2020 företräda samtliga mig tillhöriga aktier i bolaget. 

 

 

 

______________________________________ 

Aktieägarens namn 

 

 

______________________________________ 

Ort 

 

 

 

 

______________________________________ 

Aktieägarens underskrift 

 

 

_____________________________________ 

Datum 

 

Om Ni är förhindrad att närvara vid årsstämman 2020 i Kentima Holding AB (publ), org.nr. 556590-2151 och 

vill att någon annan representerar Era aktier, fullmäktigar Ni denna genom att fylla i och skicka in denna 

fullmakt.  

Om fullmakten utfärdats av juridisk person ska bestyrkt kopia av registreringsbevis för den juridiska personen 

bifogas. Fullmakten får inte vara äldre än ett år, såvida inte längre giltighetstid (dock längst fem år) har 

angivits i fullmakten.  

Fullmakt (i original), registreringsbevis eller motsvarande behörighetshandlingar, som inte översänts till 

bolaget i samband med anmälan, ska medtas till stämman 

Fullmakten skickas till: Kentima Holding AB, Box 174, 245 22 Staffanstorp 


