COMMERZBANK Vorsorgekasse der
G
e Commerzbank V.a.G.

Vorsorgekasse der
Commerzbank V. a.G.

z. Hd. Herrn Gunnar de Buhr
Koppenstralte 93

10243 Berlin

Einzelvollmacht

Hiermit bevollmachtige ich das genannte Betriebsratsmitglied der Commerzbank

Herrn Gunnar de Buhr / Hamburg

oder stattdessen

Name, Vorname des Bevollméachtigten

mich auf der am 26. Juni 2024 stattfindenden Mitgliederversammlung der Vorsorgekasse der
Commerzbank V.a.G. zu vertreten, das Stimmrecht auszuiiben und gegebenenfalls Unterbevoll-
machtigte zu bestellen.

Mitgliedsnummer

.

B

Name, Vorname

Unterschrift

Die Vollmacht muss der Vorsorgekasse der Commerzbank V.a.G. im Original, d.h. mit der
Originalunterschrift bis spatestens 18. Juni 2024 zugegangen sein.

Bitte verwenden Sie diese Vollmacht ausschliel3lich zum Zweck lhrer Stimmabgabe.
Persoénliche Mitteilungen kénnen Sie gerne direkt an die Vorsorgekasse senden.



