
 

 

 
 

 
Volmacht ALV Vevonos 
 
Plaats: [VUL PLAATS VAN ONDERTEKENEN IN] Datum: [VUL DATUM IN] 
 
 
Bij dezen volmachtig ik, ondergetekende, [NAAM GEVOLMACHTIGDE] om namens mij te 
stemmen tijdens de eerste ALV van Vevonos na de datum van ondertekening.  
 
Ondergetekende: 
[EIGEN NAAM] 
 
Handtekening: 
[EIGEN HANDTEKENING] 
 
 
 


