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GROUPE CAISSE DES DEPÔTS

ASSEMBLEE GENERALE MIXTE DES ACTIONNAIRES DU 29 JUILLET 2010

Demande d’attestation de participation réservée aux actionnaires au porteur
souhaitant exprimer leur mode de participation via internet

du 13 juillet au 28 juillet 2010 à 15 H
www.olisnet.com/vpi/ag-cnp

A adresser exclusivement à l’intermédiaire financier chargé de la gestion de vos titres
le 22 juillet 2010 au plus tard pour recevoir vos codes d’accès et mot de passe avant le 28 juillet 2010

Je soussigné :

NOM : ...........................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................

PRENOMS : ..................................................................................................................................................

ADRESSE : ...................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................

CODE POSTAL ................................................................... VILLE ..............................................................

ADRESSE E-MAIL .......................................................................................................................................
Pour communication rapide de vos code d’accès et mot de passe de connexion.

Propriétaire de : ......................................................................actions au porteur détenues dans le compte-
titres n°......................................................................................

Désire exprimer mon mode de participation et mon vote via Internet ;

Fait à : ................................................................. , le ....................................................................... 2010
Signature :

ATTENTION :

Dans le cadre de l’utilisation de ce document, ne pas retourner le formulaire unique de vote papier.

La présente demande d’attestation de participation doit être adressée exclusivement à l’intermédiaire 
financier chargé de la gestion de vos titres.


