Solid

Forsakring

FULLMAKT

Vanligen insdand underskriven och daterad fullmakt i original tillsammans med
behorighetshandlingar till: Solid Férsakringsaktiebolag, ”Extra bolagsstamma”, c¢/o Euroclear
Sweden AB, Box 191, 101 23 Stockholm, i god tid fore extra bolagsstamman den 27 februari
2025 samt anmal deltagande till stamman inom foreskriven tid och pa foreskrivet satt (se
kallelsen).

Fullmakt for ombud

Harmed befullmaktigas

Ombudets personnummer (vid eget aktieinNehav): ...
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TelefonnUMMEr dagtid: ..ottt st e e e e esabae e e e s e sastneeeeeanns

att foretrada samtliga mina/vara aktier vid extra bolagsstimman i Solid
Forsakringsaktiebolag (publ) den 27 februari 2025

AKtiedgarens NAMN/ITMA: ..ot st b e s b e e e s be e e e sabe e e e asaeeessaeeeensaeas
Personnummer/OrganiSatioNSNUMMET: ......c.ccieieeieriieeeesesieseesesiesesesesseesseesseesseesnseesnseesssessses
TelefonNNUMMEE AAgLid: ...ocvieeece e ettt sre et ee e e e e e e e e e se s s e nnaassbraeeeeeeeeaaaeeesenns

Ort och datum (fullmakten maste dateras): ..ot

Fullmaktsgivarens och tillika aktiedgarens underskrift (vid juridisk person av behorig
firmatecknare)

Underskrift: ..o eeeceeceeeeeeeee e UNderskrift: ..o e e
Namnfortydligande:......ccoeeeeeeeeiinninnnnn. Namnfortydligande: ........ccooovevvnnrvvveeeennnnee..

Ar fullmaktsgivaren en juridisk person skall dven behérighetshandlingar bifogas fullmakten i
form av aktuellt registreringsbevis eller motsvarande som utvisar firmatecknarens
behorighet



