FORMULARZ PELENOMOCNICTWA

na Zwyczajnym Walnym Zgromadzeniu Akcjonariuszy Maxcom S.A.,

ktore odbedzie sie w dniu 10 czerwca 2021 roku.

Akcjonariusz (osoba fizyczna):

Pan /Pani

IMIE | NAZWISKO AKCJONARIUSZA

legitymujgcy sie dowodem osobistym

NR i SERIA DOWODU OSOBISTEGO AKCJONARIUSZA
wydanym przez

ILOSC AKCJI AKCJONARIUSZA

Dane kontaktowe Akcjonariusza:

IMIASTO! ettt e s e et
KO POCZEOWY: .ottt ettt st st s enerae
Ulica i NF10KaIU. oot e
Kontakt @-Mail......ccuveoeieeececere e

Kontakt telefoniczny: ...

Niniejszym ustanawia petnomocnikiem:
PANA [PANIG ceeevreereeerereereeserarssesesassesssssssssesssssssesesssssssesssssssesesasssesessssssesssasssssesssasessnssasssssenssassesasas

IMIE | NAZWISKO PEENOMOCNIKA



legitymujgcego/g sie dowodem osobistym
NR i SERIA DOWODU OSOBISTEGO petnomocnika
wydanym przez

NIP PELNOMOCNIKA

Dane kontaktowe Petnomocnika:

MIASTO! e e s
KO POCZEOWY: .ottt st
Ulica i NF10KAIU. oo e
Kontakt @-mail......ccoceeiiinenciec e

Kontakt telefoniczny: ...t

do reprezentowania Akcjonariusza na Zwyczajnym Walnym Zgromadzeniu spotki Maxcom S.A., ktore
odbedzie sie w dniu 10 czerwca 2021 r. w Tychach (43-100), przy ulicy Towarowej 23a,
oraz w szczegdlnosci do zabierania gtosu w jego trakcie z .......cccceeeevieeeenns (wpisa¢ liczbe akcji) akcji,
podpisywania listy obecnosci i wykonywania prawa gtosu z akcji w imieniu Akcjonariusza.

Podpis akcjonariusza / osdb reprezentujgcych akcjonariusza



