
 

 

 

WIDERRUF DER VOLLMACHT  

Eintritts-/HV-Kartennummer:  

Aktienanzahl: 

Ich/Wir ___________________________________________________________ widerrufe(n) hiermit 
  Vorname(n), Name(n) / Firma (Vollmachtgeber) 

 die an den von der Symrise AG benannten Stimmrechtsvertreter erteilte Vollmacht, für mich/uns an der 

auf den 15. Mai 2024 einberufenen ordentlichen Hauptversammlung der Symrise AG teilzunehmen und 

dort das Stimmrecht für mich/uns auszuüben. 

 die an Herrn/Frau ______________________________________________________________ 
Bevollmächtigte(r) Dritte(r) 

 wohnhaft in         _______________________________________________________________ 
 Wohnort 

erteilte Vollmacht, mich/uns in der auf den 15. Mai 2024 einberufenen ordentlichen Hauptversammlung 

der Symrise AG zu vertreten und insbesondere das Stimmrecht für mich/uns auszuüben. 

 

 

 
 Ort, Datum Unterschrift(en) bzw. Erklärung gemäß § 126b BGB (Textform) 

Hinweise:  

Für den Widerruf von Vollmachten gegenüber der Gesellschaft bzw. die Übermittlung des Nachweises eines gegenüber 

dem Bevollmächtigten erklärten Widerrufs stehen folgende Adresse zur Verfügung: 

Symrise AG, c/o Link Market Services GmbH, Landshuter Allee 10, 80637 München oder 

E-Mail an inhaberaktien@linkmarketservices.de.  

Wir bitten Sie, die in der Hauptversammlungseinladung und dem Dokument "Hinweise zur Vollmachts- und 

Weisungserteilung an die Stimmrechtsvertreter der Gesellschaft" genannten Bestimmungen und Fristen zu beachten. 


