
WIDERRUF  E INER  VOLLMACHT  

 

 

Als Aktionärin bzw Aktionär der STRABAG SE widerrufe ich hiemit die Vollmacht, 

welche ich  

 

 

___________________________________________ 
(Name des Bevollmächtigten in Blockbuchstaben) 

 

 

erteilt habe, um mich in der 10. ordentlichen Hauptversammlung der STRABAG SE, 

Villach, FN 88983 h, am Freitag, dem 27.6.2014, um 10:00 Uhr, im Austria Center 

Vienna, 1220 Wien, Bruno-Kreisky-Platz 1, Saal E1, zu vertreten. 

 

 

_____________________________________________________________________ 
(Name/Firma und Anschrift der Aktionärin bzw des Aktionärs in Blockbuchstaben) 

 

 

 

_____________________________________________________________________ 
(Datum, Eigenhändige Unterschrift der Aktionärin bzw des Aktionärs oder Nachbildung der 

Namensunterschrift) 

 


