WZOR PELNOMOCNICTWA UDZIELANEGO PRZEZ OSOB E FIZYCZN A

Ja nrej podpisany/-a (zwany /-a dalej ,Akcjonariuszem”)

Dane Akcjonariusza:

Imi¢ I nazwisko:

Adres zamieszkania:

Nr PESEL:

Nr dowodu osobistego (paszportu):

Adres e-mail:

Nr telefonu:

uprawniony/-a do udzialu w zwotanym na dzi€8.06.2012r. Zwyczajnym Walnym
Zgromadzeniu BRIJU S.A. z siedzilw Poznaniu, niniejszym udzielam petnomocnictwa i
upowaniam nizej wskazanego Petnomocnika

Dane Petnomocnika:

Imi¢ I nazwisko:

Adres zamieszkania:

Nr PESEL:

Nr dowodu osobistego (Paszportu): ........cccevveviiiiieiieeeannnn,

Adres e-mail:

Nr telefonu:

do reprezentowania Akcjonariusza, a w szczeg@gindo uczestniczenia w jego imieniu i na
jego rzecz, do zabierania gtosu, do podpisanig bsiecndéci oraz do wykonywania prawa
gtosu na Zwyczajnym Walnym Zgromadzeniu BRIJU S Aiedzila w Poznaniu zwotanym
na dzié 28.06.2012r., zgodnie z ogtoszonym poikiem obrad.

Na mocy niniejszego petnomocnictwa, Petnomocnikwggniony jest do wykonywania w
imieniu Akcjonariusza wszystkich uprawnie przystugugcych Akcjonariuszowi na
Zwyczajnym Walnym Zgromadzeniu BRIJU S.A. z akapiénnych/na okaziciela* w
liczbie........... (stownie:.......... ) dajcych prawa gtosu w liczbie
............. (stownie............) zgodnie z instrukcpo do sposobu gtosowania/wedtug uznania
petnomocnika.*

Dodatkowe informacje, klauzule, wggizenia, szczegblne uprawnienia Petlnomocnika, w
szczegolnéci informacja, czy petnomocnikowi przystuguje prawalzielania dalszych
pethomocnictw:

Data i podpis Akcjonariusza

* niepotrzebne skidi¢



