FULLMAKT

Hérmed bemyndigas nedanstdende ombud att utéva undertecknad aktiedgares ritt vid
arsstimman i PION Group AB (publ) onsdagen den 6 maj 2026, och eventuell dag for
fortsatt bolagsstimma, i bolagets lokaler pd Vasagatan 7 i Stockholm.

OMBUD

Ombudets namn:

Ombudets personnummer:

Ombudets postadress:

Ombudets telefon dagtid:

Ombudet deltar ockséa for egna aktier pa stimman: Ja Nej

AKTIEAGARE

Aktiedgarens namn/firma:

Aktiedgarens person- eller organisationsnummer:

Ort och datum:

Aktiedgarens underskrift:

Namnfortydligande:

Aktiedgarens telefon dagtid:

Fullmakten maste dateras och behorigen undertecknas for att dga giltighet. Vid
fullmakt utstélld av juridisk person méste registreringsbevis eller motsvarande, som
bestyrker firmatecknarens behdrighet, bifogas.

Fullmakt 1 original och eventuellt andra behorighetshandlingar bor 1 god tid fore
stimman sdndas till PION Group AB, c¢/o Uniflex AB, Att: Mikael Eriksson,
Arenaviégen 41, 121 77 Johanneshov.

Observera att nérvaro vid bolagsstimman genom ombud forutsétter att aktiedgaren har
anmalt sig till bolaget senast den dag som anges 1 kallelsen till stimman.



