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Faststallelseintyg

Undertecknad styrelseledamot i Hober Medical AB intygar harmed dels att denna kopia av
arsredovisningen overensstammer med originalet, dels att resuitat- och balansrakningen faststallts pa
arsstamma den 9 juni 2023. Stamman beslot ocksa att godkanna styrelsens forslag till resultatdisposition.

gockﬁ’a]?n den 9 juni 2023
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agnus Hober
Verkstallande direktor
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Hober Medical AB 1(9)
556601-4063

Forvaltningsberiattelse

Styrelsen och verkstéllande direktéren fér Hober Medical AB, 556601-4063 far hdrmed avge
arsredovisning for bolagets réakenskapsar 2022.

Verksamheten

Allmant om verksamheten

Bolaget bedriver verksamhet inom halsovard, med sérskild fokus pa plastikkirurgi.

Vasentliga hdndelser under och efter rikenskapsaret

Bolagets verksamhet har under aret ej vasentligen férandrats jamfért med féregaende ar.

Koncernuppgifter
Féretaget ar heldagt dotterforetag till Studston Ltd, org nr 174747 med séte | Nicosia (Cypern). Hober
Medical heldger Improva Plastikkirurgi AB, org nr 656704-8813.

Flerarsoversikt Belopp I kr

2022 2021 2020 2019
Nettoomsattning s - " .
Resultat efter finansiella poster 3 951 307 4 960 665 4 966 834 4 970 149
Balansomslutning 20 677 414 25 213 880 26 251 216 23 779 531
Soliditet, % 41 38 36 40

Forandringar | eget kapital

Aktie- Reserv- Fritt eget

kapital fond kapital
Vid arets bérjan 500 000 440 000 8 232 149
Disposition enl arsstammobesiut
Utdelning -5 000 000
Arets resuitat 3 950 911
Vid arets slut 500 000 440 000 7 183 060
Resultatdisposition

Belopp | kr

Styrelsen foreslar att till férfogande staende medel:
balanserat resultat 3232 149
arets resultat 3 950 911
Totalt 7 183 060
disponeras for
utdelning, 5 000 aktier a 800 kr 4 000 000
balanseras | ny rakning 3183 060
Summa 7 183 060

Bolagets resultat och stalining framgar av efterféljande resuitat- och balansrékningar med
tillaggsupplysningar.
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Hober Medical AB 2(9)
556601-4063

- Styrelsens yttrande enligt 18 kap 4 § aktiebolagslagen (2005 : 551) |
i Styrelsen anser att den féreslagna vinstutdelningen ar férsvarlig med hénsyn till de krav som

verksamhetens art, omfattning och risker staller pa storleken av det egna kapitalet samt bolagets
konsolideringsbehov, likviditet och stallning i 6vrigt.
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Hober Medical AB 3(9)
556601-4063

Resultatrakning

Belopp i kr Not 2022-01-01- 2021-01-01-
~ 2022-12-31 2021-12-31

Rorelseintakter, lagerfordndring m.m.

Summa rorelseintakter, lagerforandring m.m. - .

Rorelsekostnader

Ovriga externa kostnader -37 250 -36 540

Summa roreisekostnader -37 250 -36 540

Rorelseresultat -37 250 -36 540

Finansiella poster

Resultat fran andelar | koncernféretag 4 000 000 5 000 000

Réntekostnader och liknande resultatposter ~-11443 -2 795

summa finansiella poster 3 988 557 4 997 205

Resultat efter finansiella poster 3 951 307 4 960 665

Bokslutsdispositioner

Resultat fore skatt 3 951 307 4 960 665

Skatter

Skatt pa arets resultat -396 -

Arets resultat 3 950 911 4 960 665



DocuSign Envelope ID: 05660535D-FF27-47AB-87DE-1BFC7FFACC3E

Hober Medical AB
556601-4063

Balansrakning
Belopp i kr

TILLGANGAR
Anlaggningstillgangar

Materiella anlaggningstillgangar
Inventarier, verktyg och installationer
Ovriga materiella anlaggningstillgdngar

Summa materiella anlaggningstillgangar

Finansiella anlaggningstillgangar
Andelar | koncernféretag

summa finansiella anlaggningstillgangar
Summa anliaggningstillgangar

Omsattningstillgangar

Kortfristiga fordringar

Fordringar hos koncernféretag

Ovriga fordringar

Forutbetalda kostnader och upplupna intékter
Summa kortfristiga fordringar

Kassa och bank
Kassa och bank

Summa kassa och bank

Summa omsattningstillgangar

SUMMA TILLGANGAR
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2022-12-31

147 113
147 113

2 830 000

2 830 000

2977 113

17 692 413

17 695 091

5210
5210

17 700 301

20677 414

2678

4(9)

2021-12-31

147 113
147 113

2 330 000

2 830 000

2977 113

22 192 413
5
2228

22 194 646

42 121
42 121

22 236 767

25 213 880
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Hober Medical AB
556601-4063

Balansrakning

Belopp 1 kr Not

EGET KAPITAL OCH SKULDER
Eget kapital

Bundet eget kapital
Aktiekapital
Reservfond

Summa bundet eget kapital

Fritt eget kapital
Balanserat resuitat
Arets resultat

Summa fritt eget kapital

Summa eget kapital

Obeskattade reserver 6
Periodiseringsfonder

Summa obeskattade reserver

Langfristiga skulder

Skulder till koncernféretag 7

Summa langfristiga skulder

Kortfristiga skulder
Skatteskulder
Upplupna kostnader och férutbetalda intékter

Summa Kortfristiga skulder

SUMMA EGET KAPITAL OCH SKULDER

2022-12-31

500 000

440 000

940 000

3 232 150

3 950 911

7 183 061

8 123 061

309 972
309 972

12 220 381

24 000
24 000

20677 414

12 220 381

5(9)

2021-12-31

500 000
440 000

940 000

3271485
4 960 665

8 232 150

9172 150

309 972
309 972

15 687 860

15 687 860

19 899
23 999

43 898

25 213 880
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Hober Medical AB 6(9)
556601-4063
Noter
s
() " —
& Not 1 Redovisningsprinciper
b Arsredovisningen &r upprattad i enlighet med érsredovisningslagen och Bokféringsnamndens allménna
b rad (BFNAR 2016:10) om arsredovisning i mindre fdretag (K2).
o)
]

Avskrivningsprinciper for anldggningstillgangar
Avskrivningar enligt plan baseras pa ursprungliga anskaffningsvérden och beréknad nyttjandeperiod.
Foljande avskrivningstider tillampas:

Anlédggningstillgangar % per ar
Matenella aniaggningstillgangar:

- Inventarier 20
- Datorer 30

Definition av nyckeltal
Nettoomsiéttning
Rérelsens huvudintakter, fakturerade kostnader, sidointakter samt intéktskorrigeringar.

Resultat efter finansiella poster
Resultat efter finansiella intdkter och kostnader, men fore skatter.

Balansomslutning
Summan av tillgangar samt summan av skulder och eget kapital.

Soliditet
Eget kapital och obeskattade reserver med avdrag for uppskjuten skatt (20,6%) i férhallande till
balansomslutningen

Koncernuppgifter

Féretaget som utgér moderféretag for en koncern med dotterféretag enl not 5, upprattar e
koncernredovisning med hanvisning till reglerna i 7 kap. 3 § ARL.
Av koncernens totala inkép och forsaljning maétt i kronor avser 0 % av ink6pen och 0 % av forséljningen

andra féretag inom hela den féretagsgrupp som koncernen tillhor.

Av moderforetagets totala ink6p och foérsaljning métt i kronor avser 0 % av inkdpen och 0 % av
férsaljningen andra féretag inom hela den féretagsgrupp som foretaget tillhor.
Internvinsten pa transaktioner inom koncernen uppgar till O tkr.

Not 2 Personal
Bolaget har ej haft nagra anstallda under verksamhetsaret. Ersattningar till styrelsen har ej utgatt.
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Hober Medical AB 7(9)
556601-4063

Not 3 Inventarier, verktyg och installationer

| - - 2022-12-31 2021-12-31
Ackumulerade anskaffningsvarden:
-Vid arets bérjan 226 445 226 445
Vid arets slut 226 445 226 445
Ackumulerade avskrivningar enligt plan:
-Vid arets borjan B -226 445 ~ -226 445
Vid arets slut -226 445 -226 445
Redovisat vdrde vid arets slut - .
Not 4 Ovriga materiella anliggningstillgangar
B o - - - - ~ 2022-12-31 2021-12-31
Ackumulerade anskaffningsvarden:
-Vid arets bérjan 147 113 147 113
Vid arets slut 147 113 147 113
Ej avskrivningbara tillgangar (konst).
Not 5 Andelar i koncernféretag
2022-12-31 2021-12-31
Ackumulerade anskaffningsvéarden:
-Vid arets bérjan 2 830 000 2 830 000
-Férvary - -
-Avyttring - -
Redovisat varde vid arets slut 2 830 000 2 830 000
Specifikation av bolagets innehav av aktier och andelar i koncernforetag
Antal Redovisat
DotterfGretag / Org nr/ Séle andelar | % vérde
Improva Plastikkirurgi AB, 556704-8813, Stockholm 1 000 100 2 830 000
2 830 000
Not 6 Obeskattade reserver
2022-12-31 2021-12-31
Periodiseringsfonder:
-Taxeringsar 2017 56 087 56 087
~-Taxeringsar 2018 222 886 222 886
-Taxeringsar 2020 30 999 30 999
Summa 309 972 309 972

Av obeskattade reserver utgér 63 854 (63 854) uppskjuten skatt. Den uppskjutna skatten ingar ej i

foretagets balansrakning.
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Hober Medical AB
556601-4063

Not 7 Skulder till koncernforetag

Det finns ingen faststélld amorteringsplan.

Not 8 Stallda sakerheter och eventualforpliktelser

Stéllda sakerheter

Stallda sakerheter

For egna skulder och avséttningar

Summa stallda sakerheter

Eventualforpliktelser

Ovriga eventualforpliktelser
Summa eventualforpliktelser

2022-12-31

Inga

8(9)

2021-12-31

Inga
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Hober Medical AB 9(9)
556601-4063

Underskrifter

Stockholm, den dag som framgar enligt digital signering

DocuSigned by: DocuSigned by:
Yol drtluwr Gusdtmasson. [Magms toly

Johan A. Gustavsson | Vvt g
Styrelseordfbrande Verkstéallande direktor
DocuSigned hy:
l Sepluia. telr
Sophia Fobeér >
Styrelseledamot

Var revisionsheratte!se har lamnats den dag som framgar enligt digital signering

KPMG AB

DocuSigned by:

Wok tans How €l Fordorg

86A93D6CEETE4SBE...

H6k Olov Forsberg
Auktoriserad revisor
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Revisionsneratteise

Till bolagsstdmman i Hober Medical AB , org. nr 556601-4063

Rapport om arsredovisningen

Uttalanden

Vi har utfort en revision av arsredovisningen for Hober Medical AB for ar 2022.

Enligt var uppfattning har arsredovisningen upprattats i enlighet med arsredovisningslagen och ger en i alla vasentliga avseenden rittvisande
bild av Hober Medical AB s finansiella stéllining per den 31 december 2022 och av dess finansiella resultat for aret enligt arsredovisningslagen.

Forvaltningsberéttelsen &r férenlig med arsredovisningens &dvriga delar.

Vi tillstyrker darfor alt bolagsstdmman faststaller resultatrdkningen och balansrdkningen.

Grund for uttalanden

Vi har utfort revisionen enligt International Standards on Auditing (ISA) och god revisionssed i Sverige. Vart ansvar enligt dessa standarder
beskrivs ndrmare i avsnittet Revisorns ansvar. Vi ér oberoende i forhallande till Hober Medical AB enligt god revisorssed i Sverige och har |

Ovrigt fullgjort vart yrkesetiska ansvar enligt dessa krav.

Vi anser att de revisionsbevis vi har inhdmtat &r tillrdckliga och d@ndamalsenliga som grund fér vara uttalanden.

otyrelsens och verkstéllande direktérens ansvar

Det &r styrelsen och verkstéllande direktéren som har ansvaret f6r att

arsredovisningen uppréttas och att den ger en rattvisande bild enligt
arsredovisningslagen. Styrelsen och verkstéllande direktdren
ansvarar dven for den interna kontroll som de bedtmer &r nédvandig
fOr att upprétta en arsredovisning som inte innehaller nagra
vésentliga felaktigheter, vare sig dessa beror pa oegentligheter eller
misstag.

Revisorns ansvar

Vara mal &r att uppna en rimlig grad av sékerhet om huruvida
arsredovisningen som helhet inte innehaller nagra vdsentliga
felaktigheter, vare sig dessa beror pa oegentligheter eller misstag,
och att ldmna en revisionsberattelse som innehaller vara uttalanden.
Rimlig sékerhet dr en hiig grad av sédkerhet, men &r ingen garanti fér
att en revision som utiors enligt [SA och god revisionssed | Sverige
alltid kommer att upptécka en vasentlig felaktighet om en sadan
finns. Felaktigheter kan uppsta pa grund av cegentligheter eller
misstag och anses vara vasentliga om de enskilt eller tillsammans
rimligen kan férvéntas paverka de ekonomiska beslut som
anvandare fattar med grund i arsredovisningen.

Som del av en revision enligt ISA anvénder vi professionelit omdéme
och har en professionellt skeptisk instéallning under hela revisionen.
Dessutom:

—— identifierar och bed&émer vi riskerna for vasentliga felaktigheter i
arsredovisningen, vare sig dessa beror pa oegentligheter eller
misstag, utformar och utfér granskningsatgéarder bland annat
utifran dessa risker och inh&mtar revisionsbevis som &r
tillrackliga och dndamalsenliga for att utgdra en grund f6r vara
uttalanden. Risken for att inte upptécka en viasentlig felaktighet
till f6ljd av oegentligheter dr hiigre an for en vasentlig felaktighet
som beror pa misstag, eftersom oegentligheter kan innefatta
agerande i maskopi, forfalskning, avsiktliga uteldmnanden,
felaktig information eller asidoséttande av intern kontroll.

— skaffar vi oss en forstaelse av den del av bolagets interna
kontroll som har betydelse f6r var revision for att utforma
granskningsatgédrder som &r ldmpliga med hadnsyn {ill
omstdndigheterna, men inte for att uttala oss om effektiviteten i
den interna kontrollen.

eyt

Vid uppréttandet av arsredovisningen ansvarar styrelsen och
verkstéllande direktéren for bedémningen av bolagets férmaga att
fortséatta verksamheten. De upplyser, nédr sa ar tillampligt, om
forhallanden som kan paverka férmagan att fortsétta verksamheten
och att anvdnda antagandet om fortsatt drift. Antagandet om forisatt
drift tillampas dock inte om heslut har fattats om att avveckla
verksamheten.

—— utvérderar vi lampligheten i de redovisningsprinciper som

anvands och rimligheten i styrelsens och verkstéllande
direkttrens uppskattningar i redovisningen och tillhérande
upplysningar.

— drar vi en slutsats om [Ampligheten i att styrelsen och

verkstéllande direktéren anvander antagandet om fortsatt drift
vid uppréttandet av arsredovishingen. Vi drar ocksa en slutsats,
med grund i de inh&mtade revisionsbevisen, om huruvida det
finns nagon vésentlig osdkerhetsfaktor som avser sadana
handelser eller fdrhallanden som kan leda tilt betydande tvivel
om bolagets férmaga att fortsétta verksamheten. Om vi drar
slutsatsen att det finns en vésentlig osdkerhetsfaktor, maste vi i
revisionsberittelsen fasta uppmérksamheten pa upplysningarna
i arsredovisningen om den véasentliga osékerhetsfaktorn eller,
om sadana upplysningar ar ofilirdckliga, modifiera uttalandet om
arsredovisningen. Vara slutsatser baseras pa de revisionsbevis
som inhdmtas fram till datumet for revisionsberattelsen. Dock
kan framtida héndelser eller forhallanden gora att ett bolag inte
ldngre kan fortsédtta verksamheten.

— utvérderar vi den dvergripande presentationen, strukturen och

innehallet i arsredovisningen, déribland upplysningarna, och om
arsredovisningen aterger de underliggande transaktionerna och
hédndelserna pa ett satt som ger en réttvisande bild.

Vi maste informera styrelsen om bland annat revisionens planerade
omfattning och inriktning samt tidpunkten fér den. Vi maste ocksa
informera om betydelsefulla iakttagelser under revisionen, déribland
de eventuella betydande brister i den interna kontrollen som vi

identifierat.

Rapport om andra krav enligt lagar och andra forfattningar

Uttalanden

Utdver var revision av arsredovisningen har vi dven utfért en revision av styrelsens och verkstéllande direktdrens forvaltning for Hober Medical
AB for ar 2022 samt av forslaget till dispositioner betrdffande bolagets vinst eller férlust.

Vi tillstyrker att bolagsstdmman disponerar vinsten enligt férslaget i férvaltningsberéattelsen och beviljar styrelsens ledaméter och verkstéllande

direktdren ansvarsfrinet for rdkenskapsaret.

Revisionsbherdttelse Hober Medical AB , org. nr 5566601-4063, 2022
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Grund for uttalanden

Vi har utfort revisionen enligt god revisionssed i Sverige. Vart ansvar enligt denna beskrivs ndrmare i avsnittet Revisorns ansvar. Vi &r
oberoende | forhallande till Hober Medical AB enligt god revisorssed i Sverige och har i dvrigt fullgjort vart yrkesetiska ansvar enligt dessa

Krav.

Vi anser att de revisionsbevis vi har inhdmtat &r tillrdckliga och @ndamalsenliga som grund foér vara uttalanden.

Styrelsens och verkstéllande direktérens ansvar

Det dr styrelsen som har ansvaret for forslaget till dispositioner
betrdffande bolagets vinst eller férlust. Vid forslag till utdelning
innefattar detta bland annat en bedémning av om utdelningen &r
forsvarlig med hansyn till de krav som bolagets verksamhetsart,
omfattning och risker stéller pa storleken av bolagets egna kapital,
konsolideringsbehov, likviditet och stailning i Gvrigt.

Styrelsen ansvarar for bolagets organisation och forvaltningen av
bolagets angeldgenheter. Detta innefattar bland annat att fortiépande
bedbma bolagets ekonomiska situation och att fillse att bolagets

Revisorns ansvar

Vart mal betréffande revisionen av forvaltningen, och ddrmed vart
uttalande om ansvarsfrihet, &r att inhdmta revisionsbevis for att med
en rimlig grad av s&kerhet kunna bedéma om nagon styrelseledamot
eller verkstallande direktdren i nagot vasentligt avseende:

— fbretagit nagon atgdrd eller gjort sig skyldig till nagon
férsummelse som kan foéranleda ersattningsskyldighet mot
bolaget, eller

— pa nagot annat siit handlat i strid med aktiebolagslagen,
arsredovisningsiagen eller bolagsordningen.

Vart mal betrdffande revisionen av férslaget till dispositioner av
bolagets vinst eller férlust, och ddrmed vart uttalande om detta, &r att
med rimlig grad av sdkerhet beddma om férslaget ar foérenligt med

aktiebolagslagen.

Rimlig sdkerhet &r en htg grad av sékerhet, men ingen garanti for aft
en revision som utfors enligt god revisionssed i Sverige alltid kommer
att upptécka atgdrder eller férsummelser som kan féranleda

Stockholm den dag som framgar enligt digital signering

KPMG AB

DocuSigned by:

ot Bans Mow Enle Forshur

6AO3D6CSETEASE. .,
Hok Olov Forsberg

Auktoriserad revisor

Revisionsberittelse Hober Medical AB , org. nr $56601-4063, 2022

organisation &r utformad sa att bokféringen, medelsférvaltningen och
bolagets ekonomiska angeldgenheter i évrigt kontrolleras pa ett
betryggande sitt.

Verkstéllande direktdren ska skota den l8pande foérvaltningen enligt
styrelsens riktlinjer och anvisningar och bland annat vidta de
atgdrder som &r nédvéandiga for att bolagets bokforing ska fullgoras i
dverensstdmmelse med lag och f6r att medelsférvaltningen ska
skotas pa ett betryggande sétt.

ersdttningsskyldighet mot bolaget, eller att ett forslag fill dispositioner
av bolagets vinst eller forfust inte &r férenligt med aktiebolagslagen.

Som en del av en revision enligt god revisionssed i Sverige anvander
vi professionellt omddme och har en professionelit skeptisk
instdlining under hela revisionen. Granskningen av forvaltningen och
forslaget till dispositioner av bolagets vinst eller {érlust grundar sig
frimst pa revisionen av rakenskaperna. Vilka tillkommande
granskningsatgérder som utférs baseras pa var professionella
beddémning med utgangspunkt i risk och vésentlighet. Det innebér att
vi fokuserar granskningen pa sadana atgérder, omraden och
forhallanden som &r vésentliga fér verksamheten och dér avsteg och
overtrddelser skulle ha sdrskild betydelse f6r bolagets situation. Vi
gar igenom och provar fattade beslut, beslutsunderlag, vidtagna
atgédrder och andra férhallanden som &r relevanta for vart uttalande
om ansvarsfrinet. Som underlag fér vart uttalande om styrelsens
forslag till dispositioner betrdffande bolagets vinst eller férlust har vi
granskat styrelsens motiverade yttrande samt eft urval av underlagen
for detta for att kunna bedéma om férslaget ar férenligt med
aktiebolagslagen.

2 (2)
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Envelope ld: 05605350FF2747ABB7DE1 BFC?FFACCSE

Subject: Complete with DocuSign: Arsredovisning 2022 Hober Medical AB.pdf
Source Envelope:

Document Pages: 12
Certificate Pages: 6

AutoNav: Enabled

Envelopeld Stamping: Enabled
Time Zone: (UTC+01:00) Amsterdam, Berlin, Bern, Rome, Stockholm, Vienna

Signatures: 5
Initials: O
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Status Oorrt pleted

Envelope Originator:
Oskar Ek

PO Box 50768

Malmo, SE 202 71
oskar.ek1@kpmg.se

IP Address: 83.251.83.178
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Holder Oskar Ek
oskar.ek @kpmg.se

Status Orlglnal
6/9/2023 2:51:45 PM
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Johan Arthur Gustavsson
johan.gustavsson@vencom.se
Executive Chairman

Security Level: Email, Account Authentication -
(None)
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HucuSlgned by

Jolean, MIA,W GUSIASSBIA

97011B6EESSCAEL0...

Signature Adoption: Pre-selected Style
Using IP Address: 151.236.200.199

Authentication Details
Identity Verification Details:
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Workf
Workf

Workf

ow |D: facedebc-e28d-4182-adbf-789fbd673b01
ow Name: DocuSign ID Verification

ow Description: The signer will need to identify themselves with a valid government 1D.

Identification Method: Electronic D

Type of Electronic ID: BankID Sweden

Transaction Unigue |ID: 719b4e74-d961-5326-be6e-46814444edba
Country or Region of ID: SE

Result: Passed

Performed: 6/9/2023 3.00:23 PM

Electronic Record and Signature Disclosure:

Accepted: 6/9/2023 3:00:39 PM
1D: 4bdeb39d-a7ef-4831-b23¢-84b6d189bfd2

Magnus Hober
magnus.hober@improva.se

Security Level: Email, Account Authentication
(None)

BocuSligned by:
@%ms toly

0666681CAEAZ4AF...
Signature Adoption: Pre-selected Style
Using IP Address: 83.185.45.150

Signed using mobile

Authentication Details
Identity Verification Details:

Workf
Workf

ow ID: facedebc-e28d-4182-adbf-789fbd673b01
ow Name: DocuSign D Verification

Workflow Description: The signer will need to identify themselves with a valid government iD.

|dentification Method: Electronic ID

Type of Electronic 1D; BankID Sweden

Transaction Unique 1D: b9a05bd3-1bbh-5169-8b67-4e7debde7a7t
Country or Region of ID: SE

Result: Passed

Performed: 6/9/2023 6:05:21 PM

Location: DocuSugn

Tlmestamp ------- "|'|I"I""" it II"
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Sent: 6/9/2023 2:54.38 PM
Viewed: 6/9/2023 3.00:39 PM

Signed: 6/9/2023 3:02:04 PM

Sent: 6/9/2023 2:54:39 PM
Viewed: 6/9/2023 6:05:40 PM
Signed: 6/9/2023 6:05:53 PM
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|[dentity Veritication Details:
Workflow |D: facedebc-e28d-4182-adbf-789fbd673b01
Workflow Name: DocuSign ID Verification
Workflow Description: The signer will need to identify themselves with a valid government ID.
ldentification Method: Electronic ID
Type of Electronic ID: BanklD Sweden
Transaction Unigue ID: b9a05bd3-1b5b-5169- 9b67-4e7debde7a7f
Country or Region of ID: SE
Result: Passed
Performed: 6/9/2023 6:02:30 PM

|dentity Verification Details:
Workflow |D: facedebc-e28d-4182-adbf-789fbd673b01
Workflow Name: DocuSign ID Verification
Workflow Description: The signer will need to identify themselves with a valid government ID.
Identification Method: Electronic ID
Type of Electronic |ID: BanklD Sweden
Transaction Unique 1D: b9a05bd3-1b5b-5169-9b67-4e7deb4e7a7f
Country or Region of 1D; SE
Result; Passed
Performed: 6/9/2023 6:10:50 PM

|dentity Veritication Details:
Workflow |D: facedebc-e28d-4182-adbf-789fhd673b01
Workflow Name: DocuSign ID Verification
Workflow Description: The signer will need to identify themselves with a valid government |D.
|dentification Method: Electronic ID
Type of Electronic ID: BanklD Sweden
Transaction Unique |1D: bc3c988d-h10f-5405-8c38-9e562e59b4e3
Country or Region of ID: SE
Result: Passed
Performed: 6/9/2023 6:13:52 PM

Electronic Record and Signature Disclosure:
Accepted: 6/9/2023 6:05:40 PV
|D: 159a84f5-ee57-4ab0-bada-80¢22547bd4a

Sophia Hober DocuSigned by:
sophia@hoberbiotech.com Sbf’[ua, ol
Security Level: Email, Account Authentication FOCO370505854A9...
(None)

Signature Adoption: Pre-selected Style
Using IP Address: 130.237.240.105

Authentication Details
Identity Verification Details:
Workflow 1D: facedebc-e28d-4182-adbf-789fbd673b01
Workflow Name: DocuSign ID Verification
Workflow Description: The signer will need to identify themselves with a valid government ID.
|dentification Method: Electronic ID
Type of Electronic ID: BanklD Sweden
Transaction Unigue ID: b46a691f-3da1-5fe1-928a-293d44¢3806h
Country or Region of ID: SE
Result: Passed
Performed: 6/2/2023 2:58:39 PM

Electronic Record and Signature Disclosure:
Accepted: 6/9/2023 2:58.56 PM
ID: 5a1f3bc9-0ce5-42f7-bc63-01a93ffd6e97

Hok Hans Olov Erik Forsberg —
hok.olov.forsberg@kpmg.se hok hans Mew €nk f’ﬂaP‘Sbbﬂg
KPMG AB BBA93DBCSETEA4SE..,

Security Level: Email, Account Authentication _ |

(Nf:me)y Signature Adoption: Pre-selected Style

Using IP Address: 85.230.190.172

Authentication Details

e Tﬁ"|

Tlmestam'p"'” '

" !"'|'| i

Sent: 6/9/2023 2:54:40 PM
Viewed: 6/9/2023 2:58:56 PM

Signed: 6/9/2023 2:59:33 PM

Sent: 6/9/2023 6:05:56 PM
Viewed: 6/9/2023 6:12:38 PM

Signed: 6/9/2023 6:12:57 PM
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l[dentity Verification Details:
Workflow |D: facedebc-e28d-4182-adbf-789fbd673b01
Workflow Name: DocuSign ID Verification
Workflow Description: The signer will need to identify themselves with a valid government 1D.
|dentification Method: Electronic ID
Type of Electronic ID:; BanklD Sweden
Transaction Unique ID: 9fb37af1-fb41-519b-aeff-681c5e133de8
Country or Region of ID: SE
Result: Passed
Performed: 6/9/2023 6:12:24 PM

Electronic Record and Signature Disclosure:
Not Offered via DocuSign
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