FULLMAKTSFORMULAR

Enligt 7 kap 54 a § aktiebolagslagen.

Harmed befullmaktigas nedanstaende ombud, eller den han eller hon satter i sitt
stalle, att rosta for samtliga undertecknads aktier i Sensys Gatso Group AB (publ)
55621515-4459, vid extra bolagsstamma i Sensys Gatso Group AB den 25 september 2017.

OMBUD

Ombudets namn Personnummer
Ombudets adress Telefon dagtid
Postnummer Postadress

UNDERSKRIFT AV AKTIEAGAREN

Ort Datum

Aktiedgares namn eller firma Person-/organisationsnummer
Aktieagares underskrift eller firmateckning * Namnfortydligande
Aktiedgares adress Telefon dagtid

* Vid firmateckning skall namnfértydligande anges vid namnteckningen och aktuellt
registreringsbevis bildggas det ifyllda fullmaktsformularet.

Observera att anmalan om aktiedgares deltagande vid bolagsstamman maste ske - pa det satt som foreskrivs i
kallelsen - &ven om aktiedgaren dnskar utdva sin réstratt genom ombud.

Det ifyllda fullmaktsformularet bor sandas till Sensys Gatso Group AB (publ), Att: Helena Claesson, Box 2174,
550 02 Jonkdping, tillsammans med anmalan om deltagande. Om aktiedgaren inte 6énskar utdva sin rostratt
genom ombud behoéver fullmaktsformularet naturligtvis inte skickas in.



