ZALACZNIK nr 2

INFORMACIJA O OSOBACH WSPOLUPRAWNIONYCH DO AKCJI

OBJASNIENIA

Zatacznik nalezy wypetni¢ jezeli wystepujg inne osoby wspoétuprawnione z akcji (wskazanych bezposrednio w Kwestionariuszu
lub Zataczniku nr 1 do Kwestionariusza). Wykonywanie praw z akcji w spétce przez osoby wspdtuprawnione wymaga wskazania
wspolnego przedstawiciela.

A. WSPOLPRAWNIENIE DO AKCJI - WSKAZANIE AKCJI

Seria akcji

Liczba akgji

Numery akgji

od do
I. WSPOLUPRAWNIONY

Imie (imiona)/firma (nazwa)
wspoétuprawnionego

Nazwisko/forma organizacyjna
wspotuprawnionego

PESEL/KRS wspotuprawnionego

Adres do doreczen / siedziby wspotuprawnionego

Ulica

Nr budynku

Nr lokalu

Kod pocztowy

Miejscowosc

Adres do doreczen jesli inny niz adres zamieszkania / siedziby wspotuprawnionego

Ulica

Nr budynku

Nr lokalu

Kod pocztowy

Miejscowosc




II. WSPOLUPRAWNIONY

Imie (imiona)/firma (nazwa)
wspotuprawnionego

Nazwisko/forma organizacyjna
wspoétuprawnionego

PESEL/KRS wspétuprawnionego

Adres do doreczen / siedziby wspétuprawnionego

Ulica

Nr budynku

Nr lokalu

Kod pocztowy

Miejscowosc

Adres do doreczen jesli inny niz adres zamieszkania / siedziby wspétuprawnionego

Ulica

Nr budynku

Nr lokalu

Kod pocztowy

Miejscowos¢

III. WSPOLUPRAWNIONY

Imie (imiona)/firma (nazwa)
wspotuprawnionego

Nazwisko/forma organizacyjna
wspoétuprawnionego

PESEL/KRS wspétuprawnionego

Adres do doreczen / siedziby wspdétuprawnionego

Ulica

Nr budynku

Nr lokalu

Kod pocztowy




Miejscowos¢

Adres do doreczen jesli inny niz adres zamieszkania / siedziby wspdtuprawnionego

Ulica

Nr budynku

Nr lokalu

Kod pocztowy

Miejscowos¢

PRZEDSTAWICIEL WSPOLUPRAWNIONYCH DO AKCJI WSKAZANYCH W SEKCJI A POWYZE)

Czy wspdtuprawnieni z akcji wskazali

wspdlnego przedstawiciela zgodnie z art. [ 1 TAK [ 1 NIE
333 § 2 Kodeksu Spotek Handlowych?
Imle (imiona) | nazwisko Wspélnego wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

przedstawiciela / nazwa firmy w przypadku
osoby prawnej

PESEL wspdlnego przedstawiciela / nr NIP w | "ypeiniamyjesi powyze) zostalo zaznaczone "TAK!
przypadku osoby prawnej

Adres zamieszkania wspdlnego przedstawiciela / adres siedziby w przypadku osoby prawnej

Ulica wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr IOkalU wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Kod pocztowy wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Miejscowoéc’ wypetniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Adres do doreczen wspolnego przedstawiciela (jesli inny niz adres zamieszkania / siedziby wspdlnego przedstawiciela)

Ulica wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr IOkaIU wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Kod pocztowy wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Miejscowoéc’ wypetniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"




B. WSPOLPRAWNIENIE DO AKCJI - WSKAZANIE AKCJI

Seria akcji

Liczba akcji

Numery akcji

od do

I. WSPOLUPRAWNIONY

Imie (imiona)/firma (nazwa)
wspoétuprawnionego

Nazwisko/forma organizacyjna
wspoétuprawnionego

PESEL/KRS wspotuprawnionego

Adres do doreczen / siedziby wspdtuprawnionego

Ulica wypelniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypelniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr |0ka|u wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Kod pocztowy

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Miejscowosc

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Adres do doreczen jesli inny niz adres zamieszkania / siedziby wspdtuprawnionego

Ulica wypetniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypelniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr lokalu wypelniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Kod pocztowy

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Miejscowosc

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

II. WSPOLUPRAWNIONY

Imie (imiona)/firma (nazwa)
wspoétuprawnionego




Nazwisko/forma organizacyjna
wspotuprawnionego

PESEL/KRS wspotuprawnionego

Adres do doreczen / siedziby wspotuprawnionego

Ulica wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr IOka'U wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Kod pOCZtOWy wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Miejscowos¢

Adres do doreczen jesli inny niz adres zamieszkania / siedziby wspdtuprawnionego

Ulica wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr IOka'U wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Kod pocztowy

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone

TAK"

Miejscowos¢

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone

TAK"

III. WSPOLUPRAWNIONY

Imie (imiona)/firma (nazwa)
wspotuprawnionego

Nazwisko/forma organizacyjna
wspotuprawnionego

PESEL/KRS wspétuprawnionego

Adres do doreczen / siedziby wspotuprawnionego

Ulica wypelniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr lokalu wypetniamy jesli powyze] zostalo zaznaczone "TAK"

Kod pocztowy

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone

TAK"




Miejscowos¢

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Adres do doreczen jesli inny niz adres zamieszkania / siedziby wspdtuprawnionego

Ulica wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr IOkalU wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Kod pocztowy

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Miejscowos¢

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

PRZEDSTAWICIEL WSPOLUPRAWNIONYCH DO AKCJI WSKAZANYCH W SEKCJI B POWYZEJ

Czy wspdtuprawnieni z akcji wskazali
wspolnego przedstawiciela zgodnie z art.
333 § 2 Kodeksu Spotek Handlowych?

[ 1 TAK [

] NIE

Imie (imiona) i nazwisko wspdlnego
przedstawiciela / nazwa firmy w przypadku
osoby prawnej

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

PESEL wspdlnego przedstawiciela / nr NIP w
przypadku osoby prawnej

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Adres zamieszkania wspolnego przedstawiciela

/ adres siedziby w przypadku osoby prawnej

Ulica wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr lokalu wypetniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Kod pocztowy

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Miejscowos¢

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Adres do doreczen wspolnego przedstawiciela

(jesli inny niz adres zamieszkania / siedziby wspdlnego przedstawiciela)

Ulica wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypetniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr lokalu wypetniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Kod pocztowy

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Miejscowos¢

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"




C. WSPOLPRAWNIENIE DO AKCJI - WSKAZANIE AKCJI

Seria akcji

Liczba akcji

Numery akcji

od do

I. WSPOLUPRAWNIONY

Imie (imiona)/firma (nazwa)
wspoétuprawnionego

Nazwisko/forma organizacyjna
wspoétuprawnionego

PESEL/KRS wspotuprawnionego

Adres zamieszkania wspodlnego przedstawiciela / adres siedziby w przypadku osoby prawnej

UIica wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr Iokalu wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Kod pocztowy

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Miejscowos¢

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Adres do doreczen jesli inny niz adres zamieszkania / siedziby wspdtuprawnionego

Ulica wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypelniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr |0ka|u wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Kod pocztowy

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Miejscowos¢

wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"




II. WSPOLUPRAWNIONY

Imie (imiona)/firma (nazwa)
wspotuprawnionego

Nazwisko/forma organizacyjna
wspoétuprawnionego

PESEL/KRS wspétuprawnionego

Adres zamieszkania wspdlnego przedstawiciela / adres siedziby w przypadku osoby prawnej

Ulica wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr bUdynkU wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr IOkaIU wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Kod pocztowy wypetniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Miejscowoéé wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Adres do doreczen jesli inny niz adres zamieszkania / siedziby wspotuprawnionego

Ulica wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr IOkaIU wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Kod pocztowy wypetniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Miejscowoéé wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

III. WSPOLUPRAWNIONY

Imie (imiona)/firma (nazwa)
wspoétuprawnionego

Nazwisko/forma organizacyjna
wspoétuprawnionego

PESEL/KRS wspotuprawnionego

Adres zamieszkania wspodlnego przedstawiciela / adres siedziby w przypadku osoby prawnej

Ulica wypelniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypelniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr |0ka|u wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"




Kod pOCZtOWy wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK

MiejSCOWOéé wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Adres do doreczen jesli inny niz adres zamieszkania / siedziby wspoétuprawnionego

Ulica wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr IOkaIU wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Kod pocztowy wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Miejscowoéc’ wypetniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

PRZEDSTAWICIEL WSPOLUPRAWNIONYCH DO AKCJI WSKAZANYCH W SEKCJI C POWYZEJ

Czy wspétuprawnieni z akcji wskazali

wspdlnego przedstawiciela zgodnie z art. [ 1 TAK [ 1 NIE
333 § 2 Kodeksu Spoétek Handlowych?
ImIQ (imiona) | naZWiSkO Wspélnego wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

przedstawiciela / nazwa firmy w przypadku
osoby prawnej

PESEL wspoélnego przedstawiciela / nr NIP w | "ypeiniamy jesh powyze) zostalo zaznaczone TTAKY
przypadku osoby prawnej

Adres zamieszkania wspdlnego przedstawiciela / adres siedziby w przypadku osoby prawnej

Ulica wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr IOkaIU wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Kod pocztowy wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Miejscowoéc’ wypetniamy jedli powyzej zostato zaznaczone "TAK"

Adres do doreczen wspdlnego przedstawiciela (jesli inny niz adres zamieszkania / siedziby wspdlnego przedstawiciela)

Ulica wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr budynku wypetniamy jesli powyzej zostato zaznaczone "TAK"
Nr lokalu wypetniamy jeéli powyzej zostato zaznaczone "TAK"




Kod pocztowy

Miejscowos¢

Niniejszym zobowiazuje sie do przekazania wyzej wymienionym osobom informacji
dotyczacych przetwarzania ich danych osobowych przez Dom Maklerski Navigator S.A.,
(szczegotly dotyczace przetwarzania danych osobowych dostepne sa na stronie internetowej:

https://www.navigatorcapital.pl/informacja-o-przetwarzaniu-danych-osobowych-dla-akcjonariuszy-

spolek/

Czytelny podpis osoby dziatajacej w imieniu

Miejscowos¢, data
Akcjonariusza / petnomocnika Akcjonariusza*

*niepotrzebne skresli¢
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