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PUBLIC 

FULLMAKT 
 
 
Konecranes Abp:s ordinarie bolagsstämma 2021 
 
 
 
Jag/Vi befullmäktigar 
(Ombudets namn)  ______________________________  
 
 
(Ombudets födelsedatum) ______________________________ 
 
 
(Ombudets telefonnummer) ______________________________ 
 
 
att representera mig/oss och rösta med aktierna jag/vi äger/företräder enligt nedan angivna 
röstanvisningar på Konecranes Abp:s (FO-nummer 0942718-2) bolagsstämma den 30 mars 2021. 
 
 
Plats och datum   ______________________________ 
 
 
Aktieägarens underskrift1  ______________________________ 
 
 
Namnförtydligande2  ______________________________ 
 
Aktieägarens födelsedatum  
Eller FO-nummer   ______________________________ 
 
 
Aktieägarens telefonnummer ______________________________ 
 
 
Aktieägarens adress  ______________________________ 
 
 
Återlämnas ifylld och undertecknad per e-post till agm.2021@konecranes.com eller i original till 
adressen Konecranes Abp, Laura Kiiski, PB 661, FI-05801 Hyvinge, Finland. 
 
Fullmakten och röstanvisningarna bör vara mottagaren tillhanda senast den 24 mars 2021. 
 
Aktieägare i samfundsform (till exempel bolag) bör i samband med fullmakten och röstanvisningarna 
tillställa utredning om att den person som har undertecknat fullmakten har rätt att representera 
samfundet (till exempel ett utdrag ur handelsregistret eller styrelsens beslut). 
  

 
1 Underskrift av aktieägarens representant, ifall aktieägaren är en juridisk person. 
2 Namn på aktieägaren och dennes representant, ifall aktieägaren är en juridisk person. 
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PUBLIC 

Röstanvisningar 
 
Namnet på aktieägaren (namnförtydligande): _________________________________________ 
 
 
För att ge röstanvisningar till ert ombud, markera ett kryss (X) i rutorna nedan. 
 
Ifall ni inte markerar kryss (X) i en eller flera rutor, kommer ert ombud att, vad gäller de 
punkter där inget kryss angivits, rösta för de förslag som presenteras i kallelsen till den 
ordinarie bolagsstämman. Ifall inte annat särskilt kommuniceras, anses aktieägaren ha röstat 
på samma sätt med alla de aktier han/hon äger. 
 
Då aktieägaren använder sig av denna fullmakt och röstar för eller emot, eller avhåller sig från att 
rösta för en viss punkt på agendan, innebär det samtidigt att aktieägaren inte kräver full rösträkning 
på stämman, ifall beslut kan fattas på annat sätt på stämman. 
 
 

 Beslutspunkt Jag 
understöder/Ja 

Jag 
motsätter 
mig/Nej 

Jag avhåller 
mig från att 

rösta 
7. Fastställande av bokslutet ☐ ☐ ☐ 

8. Beslut om disposition av den 
vinst som balansräkningen 
utvisar och dividendutdelning 

☐ ☐ ☐ 

9. Bemyndigande av styrelsen 
att besluta om en extra 
utbetalning av medel 

☐ ☐ ☐ 

10. Beslut om ansvarsfrihet för 
styrelseledamöter och 
verkställande direktören för 
räkenskapsåret 2020 

☐ ☐ ☐ 

11. Framläggande av 
ersättningsrapport 

☐ ☐ ☐ 

12. Beslut om styrelse-
ledamöternas arvoden 

☐ ☐ ☐ 

13. Beslut om antalet 
styrelseledamöter 

☐ ☐ ☐ 

14. Val av styrelseledamöter ☐ ☐ ☐ 

15. Beslut om revisorns arvode ☐ ☐ ☐ 

16. Val av revisor ☐ ☐ ☐ 

17. Bemyndigande av styrelsen 
att besluta om förvärv av 
och/eller om mottagande som 
pant av Bolagets egna aktier 

☐ ☐ ☐ 

18. Bemyndigande av styrelsen 
att besluta om emission av 
aktier samt om emission av 
särskilda rättigheter som 
berättigar till aktier 

☐ ☐ ☐ 

19. Bemyndigande av styrelsen 
att besluta om överlåtelse av 
bolagets egna aktier  

☐ ☐ ☐ 
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PUBLIC 

 Beslutspunkt Jag 
understöder/Ja 

Jag 
motsätter 
mig/Nej 

Jag avhåller 
mig från att 

rösta 
20. Bemyndigande av styrelsen 

att besluta om en riktad 
vederlagsfri aktieemission för 
personalens 
aktiesparprogram 

☐ ☐ ☐ 

21. Bemyndigande av styrelsen 
att besluta om donationer 

☐ ☐ ☐ 
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