FORMULAR DE VOT PRIN CORESPONDENTi\ AGEA 15/16 aprilie 2020
solicitata de Consiliul de Administratie al Societatii Comerciale
Farmaceutica REMEDIA S.A.
Numele Actionarului :

Identificare in Registrul Actionarilor Farmaceutica REMEDIA S.A. :
ID : (CNP sau CIF)
ID2 : (BI/CI sau Nr. reg. com.)
ADRESA :

LOCALITATE : JUDET: TARA:
Cod de identificare fiscala:

CLIENT DE CUSTODIE AL:

Reprezentat legal de , avand functia de
Legitimat/a cu CI/BI seria , nr. si CNP

Detinator/detinatoare la data de referinta a unui numar de actiuni, care
imi confera voturi in Adunarea Generala a Actionarilor, in conformitate cu Art. 100

aliniatul 2 din Legea nr. 297-2004 si a procedurii de vot prin corespondenta inclusa in
convocatorul Adunarii Generale a Actionarilor imi exercit dreptul de vot aferent detinerilor mele
inregistrate in Registrul Actionarilor tinut de Depozitarul Central la data de referinta dupa cum
urmeaza:

Ordinea de zi / Probleme supuse la vot in Adunarea Generala Extraordinara a Actionarilor

1. Aprobarea transferului de catre Societate catre HELP NET FARMA S.A., a activitatii aferente
unui numar de 52 de farmacii pentru un pret maxim de 8.540.000 Euro (,Transferul”)
prezentate pe website-ul Societatii: www.remedia.ro/investitori/informatii-actionari/adunarea-
generala-a-actionarilor;

Pentru Impotriva Abtinere

2. Aprobarea imputernicirii domnului Valentin-Norbert TARUS, in calitate de Director General al
Societatii, pentru semnarea tuturor documentelor necesare in vederea finalizarii Transferului si
a aducerii la indeplinire a fiecareia si tuturor conditiilor si formalitatilor necesare pentru
perfectarea acesteia;

Pentru Impotriva Abtinere

3. Aprobarea datei de 07.05.2020 ca data de inregistrare in conformitate cu prevederile Art.
86 (1) din Legea nr. 24/2017;

Pentru Impotriva Abtinere

4. Imputernicirea domnului Valentin - Norbert TARUS reprezentant al ,TARUS” - Valentin
Norbert TARUS e.U., in calitate de Presedinte al Consiliului de Administratie, pentru semnarea
tuturor documentelor emise in urma Adunarii Generale Extraordinare a Actionarilor.

Pentru Impotriva Abtinere
Data: <---- scrieti data
Actionar/Reprezentant legal: <---- scrieti numele si prenumele cu majuscule
Semnatura actionar/reprezentant legal : <---- semnati

Stampila societatii :

Pentru exercitarea votului, marcati cu X optiunea dvs., pentru fiecare din problemele supuse votului. Formularul de vot prin corespondentd insotit de
documentele anexe va fi depus la sediul Farmaceutica REMEDIA sau pe E-mail, respectand conditiile si termenele precizate in convocator.



