
BANQUE MAROCAINE POUR LE COMMERCE ET L’INDUSTRIE  

« BMCI» 
Société anonyme à directoire et à conseil de surveillance 

Au capital de 1.327.928.600 DIRHAMS 

Siège Social: Casablanca - 26, Place des Nations Unies 

R.C. N°: 4091 

 

Formulaire de vote par correspondance ou par procuration  
ASSEMBLÉE GENERALE ORDINAIRE DU 7 MAI 2021 

 

Veuillez cocher la case correspondant à votre choix : 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Important : Pour être pris en compte pour le calcul de la majorité des voix, ne sont pris en compte que les formulaires parvenus à la BMCI dûment complétés et signés, accompagnés de la pièce d’identité et de 

l’attestation de blocage des actions auprès du dépositaire agréé au moins deux (2) jours ouvrés avant la date de la réunion de l’assemblée, soit le 4 mai 2021, et devrons être envoyés par courrier électronique à l’adresse 

suivante : mourad.najih@bnpparibas.com. 

                                                           
1
 Noircissez uniquement les cases des résolutions qui ne recueillent pas votre adhésion. 

RESERVE A LA BMCI : 

 
Actionnaire :……………………………… 

 

Adresse : ……………………….................. 

 

Nombre d’actions : 

……………………….................. 

 

 

JE DONNE POUVOIR AU PRÉSIDENT  

DE L’ASSEMBLÉE GÉNÉRALE                        

 

JE VOTE PAR CORRESPONDANCE                       

 

Je vote OUI à tous les projets de résolutions présentés ou agréés par le 

Conseil de Surveillance, à l’EXCEPTION de ceux que je signale en 

noircissant
1
 la case correspondante et pour lesquels je vote NON ou je 

m’abstiens. 

 

 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 

             

 

 

 

Si des amendements ou des résolutions nouvelles étaient 

présentées à l’assemblée : 

- Je m’abstiens (l’abstention n’est pas prise en compte  

pour le calcul de la majorité) 

 

- Je donne procuration au Président de l’assemblée  

générale pour voter en mon nom. 

 

JE DONNE POUVOIR A :  

Mme, M. _____________ 

 

Adresse : ___________________________________________________ 

 

Nom, Prénom, adresse de l’actionnaire ou dénomination sociale du 

gestionnaire des actions:  

 

 

 

Titulaire de ___________________ (nombre d’actions) 

Date et signature : 

 

 

 

 


