BESQAB

Fullmakt for ombud

Héarmed befullméktigas
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Telefonnummer dagtid: ... ...,

att foretrada alla av mina aktier vid arsstamma i Besgab AB (publ) den 27 april 2016.

AKtieAgarens NamMN/ IIMa: ... .....o. .ttt e
Personnummer/OrganiSatioNSIUMITIET: ... ....euutentnetnette ettt et entteeteeteataneaane e aneaeeanes
Telefonnummer dagtid: ... ... e

Ort och datum (fullmakten maste dateras): .........coevriiiiitiiiii i ieeeaens

Fullmaktsgivarens och tillika aktiedgarens underskrift (vid juridisk person av behdrig firmatecknare):

Namnunderskrift Namnfértydligande

Fullmakt i original, registreringsbevis och andra behérighetshandlingar bor vara bolaget

tillhanda senast torsdagen den 21 april 2016.

Vanligen skicka handlingarna till:
Besqab AB ”Arsstimman”, ¢/o Euroclear Sweden AB, Box 191, 101 23 Stockholm, samt anmal
deltagande till stamman inom foreskriven tid och pa foreskrivet satt (se kallelsen till

arsstamman).
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