EUROCINE
VACCINES SEDERMERA NORDIC ISSUING

Teckning av units med stod av unitratter i Eurocine Vaccines AB

Teckningstid: 7 juni - 21 juni 2021 Villkor: Aktiedgare per avstamningsdagen den 3 juni 2021
andelimedn < 7 juni - 16 juni 2021 erhaller en (1) unitrétt per innehavd aktie. Det kravs
Prisperunit ___ 800SEK tva (2) unitratter for att teckna en (1) ny unit. Varje unit

P"SPL— bestar av tva (2) aktier och en (1) teckningsoption av
Likviddag: Betalning samt anmalningssedel ska vara serie TO 4.

Nordic Issuing tillhanda senast 21 juni 2021.

Anmilan om teckning av units genom denna anmilningssedel kan endast géras om innehavet av unitritter &r registrerade pa ett VP-konto/
Servicekonto. Om du har en dep4, vinligen kontakta din bank/férvaltare for instruktioner om hur teckning ska ske.

1. Undertecknad anmiler sig for teckning, genom samtidig kontant betalning av fdljande antal units i Eurocine Vaccines AB:

Antal unitratter som utnyttjas* Antal units som tecknas (antal unitritter/2 x1)* Totalt belopp SEK (tecknade units x 8,00)*
VP-Konto/Servicekonto (dar unitrétterna &r registrerade)* Bank/forvaltare*

2. Hur ménga ganger har du investerat via Nordic Issuing de senaste 2 dren?* [ ] 09ggr [ ] 10ellerfler ggr

3. Vid teckning éver 15 000 EURO eller om svaret &r 10 eller fler” pa fraga 2:

Om teckningen uppgar till eller Gverskrider 15 000 EUROQ, eller om svaret ar "10 eller fler” pa frdga 2. ovan ska penningtvattsfragor besvaras pé den
penningtvattsblankett som finns pa Nordic Issuings hemsida.

Observera att Nordic Issuing inte kan garantera att anmalningssedeln beaktas forran penningtvattskontrollen ar Nordic Issuing tilthanda.

4. Fyll i informationen nedan:

Efternamn/Firma* Férnamn Personnummer for undertecknare*
Organisationsnummer (om tillampligt) Land (om annat &n Sverige) E-post*
Telefon dagtid* Ort och datum* Tecknarens signatur (i forekommande fall av firmatecknare eller formyndare)*

* Obligatoriska falt

5. Genom undertecknande av denna anmalningssedel medges foljande:
® Att jag har gjort en bedomning av Eurocine Vaccines AB:s framtida utveckling och beaktat relevanta risker.
Varje investerare maste géra sin egen bedémning av effekten av dessa risker genom att ta del av all tillganglig

BETALNINGSINSTRUKTIONER

information utgiven i samband med detta erbjudande. Prospekt finns att ladda ner pd www.nordic-issuing.se, Bankkontonummer: 8169-5,913 798 301-2

www.sedermera.se, www.spotlightstockmarket.com och p8 www.eurocine-vaccines.com; _—
® Att jag har tagit del av prospektet och férstatt riskerna som ar forknippade med att investera i det aktuella Bank: Swedbank

finansiella instrumentet; e e

Att jag har tagit del av och forstétt vad som anges under Villkor och anvisningar i prospektet; Bankger: 339-0358

Att jag har tagit del av och accepterat den information som finns p& anmalningssedeln; Referensnummer: Ditt VP-kontonummer

Att inga andringar eller tillagg far goras i fortryckt text p& denna anmalningssedel; _—————————————

Att ofullstandig eller felaktigt ifylld anmalningssedel kan komma att lamnas utan avseende; Mottagare: ATS Finans*

Att jag forstdr att bolaget jag féretrader (om tillampligt) méste ha en aktiv LEI-kod for att tecknings ska kunna ske;

Att jag ar medveten om att inget kundférhallande féreligger mellan Nordic Issuing och tecknaren avseende denna

teckning; o . ) Anmalningssedeln samt likvid maste vara Nordic Issuing

e Attjag ar_medveten om .att Nordic Issuing inte kommer att bedéma om teckning av aktuellt instrument passar mig till handa senast den 21 juni 2021.

eller den jag tecknar for;

® Att jag har observerat att erbjudandet inte riktar sig till personer som ar bosatta i USA, Kanada, Australien,
Hongkong, Singapore, Sydafrika, Schweiz, Nya Zeeland, Japan eller andra lander dar deltagande forutsatter *Nordic /ssuing ar ett varumarke under ATS Finans AB
ytterligare prospekt, registrering eller andra dtgarder an de som foljer av svensk ratt; _

® Att jag ar medveten om att anmalan inte omfattas av den dngerratt som foljer av Distans- och med eI 956736-8195.
hemforsaljningslagen;

® Attjag ar medveten om att anmalan ar bindande; Payment instructions for non-Swedish payments:

® Att jag genom undertecknandet av denna anmalningssedel befullmaktigar Nordic Issuing att for undertecknads

rakning verkstalla teckning av units enligt de villkor som framgar av prospektet utgivet av styrelsen i Eurocine IBAN: SE98 8000 0816 9591 3798 3012

Vaccines AB i juni 2021; .
® Att personuppgifter lagras och behandlas i enlighet med Dataskyddsforordningen (GDPR). BIC: SWEDSESS

6. Skicka in din anmélningssedel pa ett av nedanstaende alternativ:

Brev: Nordic Issuing E-post: info@nordic-issuing.se Ovriga fragor: +46 (0) 40 - 632 00 20 (www.nordic-issuing.se)
Stortorget 3, 211 22 Malmg, Sverige

@ Ja tack, jag vill bli kontaktad av er med information om framtida erbjudanden.
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