h HAMLET PHARMA

Anmalningssedel for teckning av units i Hamlet Pharma AB (publ).

Teckningstid: 4 september — 23 september 2015
Teckningskurs: 9,00 kronor per unit, motsvarande 4,50 kronor per aktie.
Varje unit bestar av tva aktier och tva vederlagsfria teckningsoptioner av serie TO1 och TO2.
Tilldelning: Eventuell tilldelning meddelas genom utskick av avrakningsnota
Likviddag: 2 oktober 2015

Fullstandig information samt villkor framgar av prospekt utgivet i september 2015 av styrelsen i Hamlet Pharma AB (publ). Vid en bedémning av bo-
lagets framtida utveckling ar det av vikt att ocksa beakta relevanta risker. Varje investerare maste gora sin egen vardering av effekten av dessa risker
genom att ta del av tillgénglig information kring detta. Prospekt finns att ladda ner frdn www.aktieinvest.se och www.hamletpharma.com.

A. Undertecknad anmaler sig harmed for teckning enligt féljande:

stycken units i Hamlet Pharma AB (publ) till ovan angiven teckningskurs.
Minsta teckningspost ar 500 units (motsvarande 4 500 kr) och déarefter valfritt antal units.

B. Om tilldelning sker ska tilldelade aktier levereras till:

VP-konto:

S A o e e

Depanummer: Bank/ Fondkommissionar:

0OBS! Om depan ar kopplad till en kapitalforsakring eller ar ett investeringssparkonto var vanlig kontakta din forvaltare for teckning av dessa aktier.

Undertecknad ar medveten om samt medger att:

% Anmélan ar bindande, dock kan ofullstéandig eller felaktigt ifylld anmélningssedel komma att lamnas utan avseende.

» Aktieinvest FK AB befullméktigas att for undertecknads rakning verkstalla teckning av aktier enligt de villkor som framgar av prospekt utgivet i
september 2015 av styrelsen i Hamlet Pharma AB (publ).

> Vid eventuell 6verteckning kan tilldelning komma att ske med lagre antal aktier an anmalt eller helt utebli.

% Personuppgifter som lamnas i samband med, eller i 6vrigt registreras med denna anmélan, behandlas av Aktieinvest FK AB for forberedelse och
administration av uppdraget. Uppgifterna kan dven komma att behandlas och anvandas i ssmband med framtida utskick av erbjudandehandlingar
hos andra féretag som Aktieinvest FK AB eller emittenten samarbetar med.

» Jag ar medveten om att inget kundférhallande foreligger mellan Aktieinvest FK AB och tecknaren avseende denna teckning.

» Jag ar medveten om att Aktieinvest FK AB inte kommer att bedéma om teckning av aktuellt instrument passar mig eller den jag tecknat for.

C. Namn- och adressuppgifter

For- och efternamn/ Firmanamn: Person-/ Organisationsnummer:
Postadress: E-postadress:

Postnummer: Oort: Land:

Ort och datum: For- och efternamn/ Firmanamn:

D Jag onskar lI6pande information om Bolaget fran Aktietorget via e-post

Undertecknas av dgare (i forekommande fall behorig firmatecknare eller formyndare)

OBS! Om teckningen avser fler an 15 000 units ska kopia pa giltig id-handling bifogas for att anmalningssedeln ska vara giltig.
For juridisk person ska istéllet registreringsbevis som styrker firmateckningen, samt kopia pa firmatecknares id-handling bifogas.

D. Skicka in din anmalan

per post till: eller per fax till: eller scannad per e-post till:
Aktieinvest FK AB / Emittentservice +46 (0)8 5065 1701 emittentservice@aktieinvest.se
SE-113 89 Stockholm



