WZOR PELNOMOCNICTWA

(miejscowosé, data)
PEENOMOCNICTWO
Nazwa akcjonariusza / Imi¢ i nazwisko akcjonariusza*:
adres akcjonariusza:
numer KRS / NIP akcjonariusza / Inny numer rejestrowy*:
numer PESEL akcjonariusza*:
adres e-mail kontaktowy:
numer telefonu kontaktowego:

(dalej ,,Akcjonariusz”)

Akcjonariusz udziela niniejszym pelnomocnictwa:

(dane petnomocnika, w szczegélnosci imie i nazwisko / nazwa, numer PESEL / lub inny numer identyfikujgcy / adres petnomocnika, numer
dokumentu tozsamosci)

upowazniajac pelnomocnika do reprezentowania Akcjonariusza na Zwyczajnym Walnym Zgromadzeniu
Simteract Spétka akcyjna z siedzibg w Krakowie (KRS: 0000847596) — dalej ,.Spotka”, ktore odbedzie si¢
dnia 17 czerwca 2026 roku poprzez uczestniczenie oraz wykonywanie prawa glosu na Walnym
Zgromadzeniu z posiadanych przez Akcjonariusza (podac liczbe)
akcji Spotki.

Akcjonariusz umocowuje pelnomocnika do samodzielnego dzialania oraz reprezentowania Akcjonariusza z

prawem do wykonywania prawa glosu ze (podaé liczbe)

akcji Spolki posiadanych przez Akcjonariusza: zgodnie z zalgczonym formularzem w tym w szczego6lnosci do
glosowania nad wszystkimi uchwalami w ramach porzadku obrad danego Zgromadzenia / wedlug uznania
pelnomocnika*.

Pelnomocnik ma prawo do dokonywania wszelkich innych czynnosci faktycznych i prawnych niezbednych
do wykonania pelnomocnictwa.

Petnomocnik jest umocowany do reprezentacji Akcjonariusza réwniez w przypadku ogloszenia przerwy w

obradach. Pelnomocnik jest upowazniony / nie jest upowazniony* do udzielania dalszego petnomocnictwa.

Zalacznikiem do pelnomocnictwa jest formularz glosowania przez petnomocnika*

(podpis Akcjonariusza lub jego reprezentanta)

* niepotrzebne skresli¢



