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Fullmaktsformular

O
Integrum

Harmed befullmaktigas nedanstaende ombud, eller den han eller hon satter i sitt stalle, att
rosta for samtliga undertecknads aktier i Integrum AB (publ) org. nr. 556407-3145, vid
arsstamma i Integrum AB (publ) mandagen den 30 september 2019.

Ombud

Ombudets namn

Personnummer/Fodelsedatum

Utdelningsadress

Postnummer och postadress

Telefonnummer

Underskrift av aktiedgaren

Aktiedgarens namn

Personnummer/Fddelsedatum/Organisationsnummer

Ort och datum

Telefonnummer

Namnteckning*

* Om fullmakten utfardas av juridisk person ska namnfortydligande anges och bestyrkt kopia av gallande registreringsbevis eller

motsvarande for den juridiska personen bifogas.

Observera att anmalan om aktiedgares deltagande vid bolagsstdamman maste ske — pa det satt
som foreskrivs i kallelsen — dven om aktiedgaren 6nskar utva sin rostratt genom ombud.

Det ifyllda fullmaktsformularet (med eventuella bilagor) bor séndas till Integrum AB (publ),
Krokslatts Fabriker 50, 431 37 Mdlndal tilsammans med anmalan om deltagande. Om aktiedgaren
inte 6nskar utdva sin rostratt genom ombud behdver fullmaktsformularet inte skickas in.




