FULLMAKT

Harmed befullmaktigas nedanstaende ombud, eller den han eller hon satter i sitt stalle, att rosta for
samtliga undertecknads aktier i Agtira AB (publ), org.nr 559033-7654, vid bolagsstdmma den
14 december 2022.

Ombud
Namn Personnummer/Fodelsedatum
Postadress
Posthummer och postort Telefonnummer

Aktieagarens underskrift

Aktieagares namn Personnummer/Foédelsedatum/organisationsnummer
Ort och datum Telefonnummer
Namnteckning* Namnfortydligande

* Vid firmateckning ska namnfértydligande anges vid namnteckningen och aktuellt registreringsbevis (eller
motsvarande handling) bildggas det ifyllda fullmaktsformuléret.

Observera att anmalan om aktiedgares deltagande vid bolagsstimman maste ske pa det satt som
foreskrivs i kallelsen aven om aktiedgaren onskar utdva sin rostratt genom ombud. Inskickat full-
maktsformular galler inte som anmalan till bolagsstdmman.

Det ifyllda fullmaktsformuldret (med eventuella bilagor) boér sandas till: Agtira AB,
Verkstadsvagen 19, 871 54 Harndsand, tillsammans med anmalan om deltagande i god tid fore
stdmman.

Om aktiedgaren inte dnskar utéva sin réstratt genom ombud behdver fullmaktsformularet inte
skickas in.



