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FULLMAKT TIL HANDEL MED FINANSIELLE INSTRUMENTER OG VALUTASPOTFORRETNINGER

Felgende personer harfullmakt til & inngi og bekrefte ordre om handel med finansielle instrumenter og
valutaspotforretninger pa vegne av:

SELSKAPSNAVN ORGANISASJONSNUMMER

1 Denne fullmakten er ny og skal erstatte evt. tidligere fullmakter
[ Personen(e) angitt under skallegges til listen over eksisterende fullmaktshavere.

Fullmakten er gyldig inntil Danske Bankhar mottatt skriftlig tilbakekalleller fullmakten ererstattet av
ny fullmakt.

NAVN PA FULLMAKTSHAVER (IBLOKKBOKSTAVER] | FODSELSDATO[DD.MM.AAAA]

Anti-hvitvaskingsreglene krever fremleggelse av ytterligere opplysninger og dokumentasjon for
fullmaktshavere nevnt overiht.separat prosess. Fullmaktshavere kan ikke inngi eller bekrefte ordre fer
dette er gjennomfort.

Hver fullmaktshaver bekrefter ved sin signatur [(herunder signering per Bank-ID og annen elektronisk
signering akseptert av Danske Bank], kjennskap til bankens personvernerkleering med informasjon om
behandling av personopplysninger. Personvernerkleeringen er tilgjengelig nederst pa nettsiden
www.danskebankno.

Signaturi henhold til firmaattest Sted og dato

NAVN | BLOKKBOKSTAVER

Merk:
Handelsfullmakten ma signeres med penn pa papir eller ved Bank-ID eller annen digital signatur godkjent av Danske Bank.
Fill & Sign eller annen elektronisk lagret og innlimt signatur aksepteres ikke.


http://www.danskebank.no/
http://www.danskebank.no/
bf6301
Typewriter
Merk: 

Handelsfullmakten må signeres med penn på papir eller ved Bank-ID eller annen digital signatur godkjent av Danske Bank. 

Fill & Sign eller annen elektronisk lagret og innlimt signatur aksepteres ikke.
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