FORMULARZ DO WYKONYWANIA PRAWA GtOSU PRZEZ PELNOMOCNIKA
NA ZWYCZAJINYM WALNYM ZGROMADZENIU
NWAI DOM MAKLERSKI S.A. Z SIEDZIBA W WARSZAWIE
ZWOLANYM NA DZIEN 20 KWIETNIA 2026 ROKU
DANE AKCJONARIUSZA:
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(,Akcjonariusz”) jako uprawniony do udziatu w Zwyczajnym Walnym Zgromadzeniu Akcjonariuszy
NWAI Dom Maklerski S.A. posiadam(y) uprawnienie do wykonywania prawa gtosu z:
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akcji zwyktych na okaziciela (,,Akcje”)

NWAI Dom Maklerski S.A. z siedzibg w Warszawie (“Spétka”) i niniejszym upowazniam(y):

PANA/PANIG ovvievite e cretesee st see e e s s sssensesasensenennnesenne e neneneenennsy 1€GIYYMUjgcego/legitymujacy sie*

PaszPOortem;/ dOWOAEM TOZSAMOSC ..uevvciriereriecreciierieesteseesessesaesssssesassssssessensessssnsetensasesatessssensesensasesensesenseny

PESEL ...coovurernerernerssnenssansessaneenns , zamieszkatym/zamieszkatg™ ...

albo

............................................................................................... ZSIedzZiDg W o
(nazwa podmiotu)

AATES et e et ettt et st bea b et st e e bt she st tea bt she et senateehe st benate ehe et beaatesasaeehbe ehe et senben saeensbaen ,

KRS ettt ettt ettt seea e er e naan S INIP et ettt e et ebe e enesans

do reprezentowania Akcjonariusza na Zwyczajnym Walnym Zgromadzeniu Spoétki, zwotanym na dzien
20 kwietnia 2026 r., godzina 11:00, odbywajacym sie w siedzibie Spétki przy ul. Nowy Swiat 64 w
Warszawie oraz  wykonywania wszystkich uprawnien przystugujacych z  Akgdji,
a w szczegdlnosci do udziatu, sktadania wnioskéw na Zwyczajnym Walnym Zgromadzeniu, do
podpisania listy obecnosci oraz wykonywania prawa gtosu z posiadanych Akcji zgodnie z instrukcja co
do sposobu gtosowania/wedtug uznania petnomocnika*.

Majgc wiedze o konsekwencjach wynikajagcych ze skfadania fatszywych oswiadczen
potwierdzam/potwierdzamy*, ze ww. informacje sg prawdziwe i zgodne z aktualnym stanem
faktycznym.

(miejscowos¢, data i podpis Akcjonariusza)

* niepotrzebne skreslic.



