] Anmalan for teckning av B-aktier i

& Medical S2Medical AB (publ)

1

Riktad emission november 2018

Insédndes till: Teckningskurs: 14,50 SEK per B-aktie
Partner Fondkommission AB
Lilla Nygatan 2

411 09 Goteborg Erbjudandets storlek: 40 005 500 SEK
Tel. + 46 31 761 22 30

Fax.+46 317111120
E-post: info@partnerfk.se Poster: 400, eller i multiplar darav

Teckningssedeln skall vara PFK tillhanda kl. 15.00, 16 november 2018

Teckningsperiod: 5-16 november 2018

Betalning av likvid: Enligt anvisning pa avrdakningsnota

Undertecknad forbinder sig harmed att teckna aktier, antal:

Aktierna skall registreras pa foljande VP-konto alternativt depa hos bank eller fondkommissionar:

000 - - eller hos

VP-Konto Depanummer Bank eller fondkommissionar

OBS! Om depén ar kopplad till en kapitalforsékring eller ett investerarsparkonto, vanligen kontakta din forvaltare for teckning av dessa aktier.
Vid teckning 6ver 15 000 EUR ska foljande uppgifter lamnas.

1. Bifoga en vidimerad kopia av giltig ID-handling. For juridisk person ska dven ett aktuellt registreringsbevis eller motsvarande ej aldre
an tre manader, bifogas som styrker firmateckning.

2. Hardueller har du haft en hog politisk eller statlig anstéllning, eller ar du D Ja D Nej
nara familjemedlem eller medarbetare till en person med sadan befattning?

3. Forjuridisk person, ange uppgifter i falt nedan fér de personer som dger 25% |:| Ingen enskild dgare dger 25% eller mer,
eller mer, direkt eller indirekt, av den juridiska personen. direkt eller indirekt.

Beroende pa dina svar ovan kan Partner Fondkommission AB komma att stalla tillaggsfragor till er.

Efternamn Tilltalsnamn Personnummer Andeldgande % | Andel bestammanderétt %
O O |

Efternamn Tilltalsnamn Personnummer Andeldgande % | Andel bestammanderétt %
I S E A

Efternamn Tilltalsnamn Personnummer Andel dgande % Andel bestammanderatt %
A S N O SO A A

Undertecknad & medveten om att teckningsférbindelsen ar bindande och befullméktigar Partner Fondkommission AB att verkstélla teckning enligt villkor
i prospekt daterat november 2018. Betalning skall ske enligt anvisning pa avrdkningsnota till ett for bolagets rakning upprattat klientmedelskonto, aktier
som ej betalas i tid kan komma att 6verlatas till annan. Endast en anmélningssedel per tecknare kommer att beaktas. Undertecknad har dven tagit del av

den allmédnna informationen i anslutning till denna sedel och har tagit del av och accepterat kundinformationen pa www.partnerfk.se.

Namn/Firma Personnummer/Organisationsnummer

Postadress Telefon dagtid

Postnummer och ort E-post

Ort och datum Underskrift av tecknare (i forekommande fall formyndare)
Partner

Fondkommission

S2M



Ytterligare information

§1 Partner Fondkommission AB ("PFK") har gjort bedémningen att det inte uppkommer ndgot kundférhallande mellan
PFK och den som undertecknar anmalningssedeln. PFK kommer inte kundkategorisera tecknaren eller genomfora en
passandebeddmning avseende teckningen av aktier i denna emission.

§2 Priset for aktierna framgar av anmalningssedeln. Skatter och andra avgifter som kan uppkomma till féljd av denna
teckning kommer ej att paforas av eller betalas av PFK. Den eventuella avgift som PFK tar for att verkstalla teckningen
framgar i férekommande fall pad anmaélningssedeln.

§3 Likvider som PFK mottagar placeras pa ett for emittenten upprattat klientmedelskonto. PFK ansvarar ej fér nagon
skada eller forlust av likvider pa klientmedelskonton orsakade av kontoférande bank inkluderat konkurs av denne,
savida inte skada eller forlust uppkommer pa grund av grov oaktsamhet fran PFK:s sida. | det fall PFK satts i konkurs och
investerare inte kan fa ut sina tillgangar kan investerare ha ratt till kompensation uppgaende till max 250 000 kr enligt
lag om investerarskydd (SFS 1999:158). For mer information géllande investerarskyddet se www.partnerfk.se samt www.
ign.se.

§4 Klagomal géllande denna teckning skall inldmnas till klagomalsansvarig vid PFK pa adressen: Partner Fondkommis-
sion AB, Klagomal, Lilla Nygatan 2, 411 09 Goteborg. Fragor eller klagomal hanteras bade pa engelska och pa svenska av
PFK. Tecknare kan ocksa kontakta Allmanna reklamationsnamnden pa adress: Box 174, 101 23 Stockholm.

§5 Svensk lag ska tillampas pa denna teckning och pa av PFK erhdllna uppdrag. Tvister rérande denna teckning skall reg-
leras av svensk domstol.

§6 Personuppgifter som tecknare lamnar i samband med teckningen eller som i Gvrigt registreras i samband darmed
behandlas av PFK for forberedelse och administration av uppdraget. Behandling av personuppgifter kan dven ske hos
andra foretag som PFK samarbetar med. Uppgifter kan komma att anvandas i marknadsféringssyften. Om tecknare vill
fa information om vilka personuppgifter om honom eller henne som behandlas av PFK kan tecknaren skriftligen begéra
detta hos PFK. Tecknare som vill begéra rattelse av felaktig eller missvisande uppgift eller borttagande ur registret kan
vanda sig till PFK pa angiven adress.

§7 Teckningen omfattas inte av den angerratt som féljer enligt Distans- och hemférsaljningslagen (SFS 2005:59).

§8 PFK ansvarar inte for tekniska fel, fel i telekommunikation eller fel i posthanteringen i samband med inlamnandet av
anmalningssedeln.

§9 PFK &r ett vardepappersbolag som star under Finansinspektionens tillsyn.
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