FULLMAKT

Aktiedgare som dnskar féretrddas av ombud pa arsstdmman i Bio-Works Technologies AB
("Bio-Works”) kan anvénda sig av detta fullmaktsformular.

Fullmakt for
Ombudets namn Personnummer/fodelsedatum
Postadress
Postnummer och postort Telefon

att vid arsstamman i Bio-Works den 4 juni 2026 rosta for samtliga undertecknads aktier i
Bio-Works.

Ort Datum
Aktiedgarens namn Personnummer/fédelsedatum/organisationsnummer
Aktieagarens underskrift Namnfortydligande

Om aktiedgaren ar en juridisk person ska fullmakten undertecknas av behdriga firmatecknare for
den juridiska personen. Vidare ska kopia av registreringsbevis eller motsvarande
behodrighetshandling bildggas fullmakten.

Fullmakten i original bér sandas till bolaget i god tid fére stdmman under adress Bio-Works
Technologies AB, Arsstamman, Virdings Allé 18, 754 50 Uppsala, tillsammans med eventuella

behdrighetshandlingar.

Observera att fullmakten inte galler som anmalan till stamman.



