Doit porter le cachet de la poste
(s’il est envoyé par la poste)

ou étre regu (s’il est soumis en
ligne) au plus tard le

1er décembre 2026.

ACTION COLLECTIVE CONCERNANT
LES TITRES DE CAE INC.

FORMULAIRE D’EXCLUSION

Instructions : Envoyez ce formulaire par la poste, messagerie ou courriel UNIQUEMENT SI VOUS SOUHAITEZ ETRE EXCLU de
l'action collective concernant les titres de CAE Inc. Pour étre valide, votre formulaire doit étre envoyé au plus tard 1er décembre 2026.

* L’astérisque indique une section obligatoire
1. IDENTIFICATION*

Veuillez fournir les renseignements suivants vous concernant OU, le cas échéant, concernant la personne ou I'entité que
vous représentez et au nom de laquelle vous soumettez ce formulaire d’exclusion.

Prénom Initiale Nom

Nom de I'entité (si le propriétaire des actions ordinaires n’est pas une personne physique)

Adresse principale

Adresse principale (suite)

Ville

Etat/Province ZIP/Code postal

Pays

Numeéro de téléphone

Courriel

Veuillez fournir les renseignements suivants a votre sujet UNIQUEMENT si vous soumettez ce formulaire d’exclusion au nom d’une
autre personne ou d’'une entité.

Prénom Initiales  Nom

Titre ou lien avec la personne ou I'entité que vous représentez

Numéro de téléphone

Courriel

CASQ |



DONNEES DE TRANSACTIONS*

Veuillez fournir les renseignements ainsi que les documents justificatifs suivants pour chaque transaction (vente ou
achat) d’actions ordinaires de CAE Inc. effectuée entre le 10 ao(t 2022 et le 22 mai 2024. Pour chaque transaction, les
documents justificatifs consistent en un relevé de transaction OU un relevé mensuel contenant les renseignements relatifs
a la transaction. Vous pouvez soumettre des données de transactions supplémentaires sur des feuilles séparées au besoin.

Date (AAAA-MM-JJ) :

Nombre d’actions ordinaires :

/ /

Type de transaction :

Documents justificatifs :

Achat
Vente

Relevé de transaction
Relevé mensuel

Date (AAAA-MM-JJ) :

Nombre d’actions ordinaires :

/ /

Type de transaction :

Documents justificatifs :

Achat
Vente

Relevé de transaction
Relevé mensuel

Date (AAAA-MM-JJ) :

Nombre d’actions ordinaires :

/ /

Type de transaction :

Documents justificatifs :

Achat
Vente

Relevé de transaction
Relevé mensuel

Date (AAAA-MM-JJ) :

Nombre d’actions ordinaires :

/ /

Type de transaction :

Documents justificatifs :

Achat
Vente

Relevé de transaction
Relevé mensuel

Date (AAAA-MM-JJ) :

Nombre d’actions ordinaires :

/ /

Type de transaction :

Documents justificatifs :

Achat
Vente

Relevé de transaction
Relevé mensuel

Date (AAAA-MM-JJ) :

Nombre d’actions ordinaires :

/ /

Type de transaction :

Documents justificatifs :

Achat
Vente

Relevé de transaction
Relevé mensuel

Date (AAAA-MM-JJ) :

Nombre d’actions ordinaires :

/ /

Type de transaction :

Documents justificatifs :

Achat
Vente

Relevé de transaction
Relevé mensuel




CONFIRMEZ QUE VOUS SOUHAITEZ VOUS EXCLURE*
Cochez la case ci-dessous pour confirmer votre intention de vous exclure de 'action collective concernant les titres de CAE Inc.

Je souhaite, ou la personne que je représente souhaite, étre exclu(e) de I'action collective concernant les titres visant
CAE Inc. et je m’exclus de ce recours.

S’EXCLURE

4. DECRIVEZ BREVEMENT LA RAISON DE VOTRE EXCLUSION

5. SIGNATURE*
En soumettant ce formulaire, je déclare que les renseignements fournis dans le présent document sont complets et
véridiques. Je comprends que je ne serai pas admissible a recevoir les avantages auxquels jaurais autrement droit et
que je ne serai pas lié(e) par la quittance accordée a CAE Inc. et aux entités liées dans le cadre du réglement de I'action
collective concernant les titres de CAE Inc. Je conserve le droit de faire valoir les réclamations a I'encontre de CAE Inc.,
des autres défendeurs et des entités liées qui font 'objet de I'entente de réglement dans le cadre de procédures distinctes
et a mes propres frais.

Signature : Date (aaaa/mm/jj) :

Nom complet :

LISTE DE VERIFICATION

Votre Formulaire d’exclusion diment rempli DOIT :

étre signé;
étre accompagné des piéces justificatives pour chaque transaction mentionnée a la section 2;
étre envoyé au plus tard le 1er décembre 2026 a VERITA GLOBAL

Par la poste : CAE Inc. Réglement, a/s de Verita Global, LLC, C.P. 3355, London (Ontario) N6A 4K3; ou

Par courriel a info@ReglementActionsCAE.com.




CETTE PAGE A ETE LAISSEE BLANCHE
INTENTIONNELLEMENT.
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