SKRBNIK:

(naziv tvrtke)

SJEDISTE i ADRESA:

(ulica, broj i mjesto)

Ima, prezime i funkcija
ovlastene osobe
skrbnika/potpisnika ove
punomoéi:

Naziv skrbnickog raéuna u
SKDD za koji se punomo¢ daje:

Broj skrbni¢kog raduna u SKDD
za koji se punomo¢ daje:

Koli€¢ina dionica/glasova s
kojom skrbnik raspolaze:

daje slijedecu

PUNOMOC

za zastupanje na Glavnoj skupstini
Hrvatske postanske banke, dioni¢ko drustvo

kojom ovlaséuje

Ime i prezime:

Adresa:
(ulica, broj i mjesto)

OIB:

Br. osobne iskaznice:

lzdane od:

da na temelju dionica HRVATSKE POSTANSKE BANKE, dioni¢ko drustvo, Zagreb, JuriSiceva 4
(dalje u tekstu: Banka), koje su pohranjene na gore navedenom skrbni¢kom racunu, u ime dioni¢ara
koga se to tiCe, sudjeluje, raspravlja i glasuje (Sto ukljuCuje, ali se ne ograniava i na: postavljanje
pitanja, stavljanje prijedloga i protuprijedloga) na XLIV. Glavnoj skupstini Banke, koja ce se
odrzati dana 29. svibnja 2017. godine u sjediStu Banke u Zagrebu, Juridi¢eva 4 s po¢etkom u 11.00

sati.

U ’

godine

potpis ovilastene osobe skrbnika
i pecat

ISPISI

Napomena: potpis davatelja punomoci potrebno je ovjeriti kod javnog biljeznika




	SJEDIŠTE i ADRESA ulica broj i mjesto: 
	OIB: 
	ispis: 
	Datum: 
	Mjesto: 
	Izdane_od: 
	Broj_osobne_iskaznice: 
	ImePrezime: 
	Adresa_ulica_broj_mjesto: 
	Adresa_Sjediste: 
	ImePrezime_OvlasteneOsobe: 
	NazivSkrbnickogRacuna: 
	BrojSkrbnickogRacuna: 
	KolicinaDionica: 


