SCHAEFFLER

Anmeldeformular
Ordentliche Hauptversammlung der Schaeffler AG am 23. April 2026

Nachname, Vorname® Aktionarsnummer*

StraRe” Anzahl Aktien

*Pflichtfelder. Bitte leserlich in Druckbuchstaben ausfiillen!

PLZ, Ort"

Bitte nutzen Sie eine der unten genannte Mdglichkeiten zur Anmeldung, und senden Sie das Formular bis zum Anmeldeschluss am
16. April 2026, 24:00 Uhr (MESZ), an die Anmeldeadresse. Da die Verarbeitung des Formulars maschinell erfolgt, kdnnen zusatzliche Angaben
aulerhalb der vorgegebenen Felder nicht berlcksichtigt werden. Sollten Sie bereits eine Aktion liber das InvestorPortal durchgefiihrt haben,
kénnen Sie von der Verwendung des Anmeldeformulars absehen.

Anmeldung
Mein/Unser Aktienbestand wird hiermit auf einem der folgenden Wege zur oben genannten Hauptversammlung angemeldet.

I:l Personliche Teilnahme
Ich/Wir komme(n) selbst zur Versammlung. Bitte senden Sie die Eintrittskarte(n) an meine/unsere oben genannte Adresse.

Hinweis: Bei einer eingetragenen Personengemeinschaft werden zwei Eintrittskarten zu moglichst gleichen Teilen auf die
Personengemeinschaft ausgestellt. Soweit nur ein Mitinhaber des Gemeinschaftsdepots an der Versammlung teilnehmen soll,
tragen Sie bitte unter Ziffer 2 dessen Daten ein. Bei einer eingetragenen juristischen Person wird ein Vertreter/Bevollmachtigter
der juristischen Person an der Versammlung teilnehmen. Dessen Vertretungsmacht/Bevollméachtigung wird gesondert nach-
gewiesen.

I:l Vollmacht an eine bevollméchtigte Person

Ich/Wir bevollmachtige(n) die unter Ziffer 2 genannte Person. Die Bevollmachtigung erfolgt unter Offenlegung des/der Namen(s)
und umfasst die Austbung samtlicher Aktionarsrechte, einschliellich des Stimmrechts sowie des Rechts zur Untervollmacht.
Ich/Wir habe(n) die bevollmachtigte Person ausdriicklich auf die Ausfihrungen zum Datenschutz und die Weitergabe per-
sonenbezogener Daten hingewiesen. Der bevollmachtigten Person wird zur Ausliibung des Stimmrechts eine Eintrittskarte
zugesendet.

Angaben zur bevollméchtigten Person

Bitte tragen Sie in diesem Abschnitt die zur Verarbeitung erforderlichen Daten der bevollmachtigten Person in Druckbuchstaben ein.
Bitte weisen Sie lhren Bevollmachtigten ausdrucklich auf die Ausfiihrungen zum Datenschutz und die Weitergabe personenbezogener Daten hin.

Vorname des Bevollmachtigten*
Nachname des Bevollmachtigten*®
Stralle* Hausnummer*

Land Postleitzahl* Ort bzw. Sitz*

* Pflichtfelder

Unterschrift(en) oder anderer Abschluss der Erklarung



