WIDERRUF
DER
VOLLMACHT UND
STIMMRECHTSWEISUNG

Ich/Wir
(Name des Aktionars)
(allenfalls Adresse und Telefonnummer fur Rickfrgge
widerrufe/n hiermit, die Vollmacht und Stimmrech&ssung vom mit
der ich/wir bevollméchtigte/n, mich/uns bei

der Hauptversammlung der ZUMTOBEL AG am 25. Julil£010 Uhr in Dornbirn zu
vertreten und fir mich/uns das Stimmrecht auszuliben

am 2014

Ort Datum Unterschrift/firmenmaRigeichnung

Hinweis: Dieses Formular muss so rasch wie mdglich an despringlich
Bevollméachtigten (d. i. entweder der von der Gesblhft bestellte Stimmrechtsvertreter Dr.
Knap oder ein anderer Bevollm&chtigter) tbermittedtden.



