Приложениe№ І.2 Пълномощно договорни фондове


П Ъ Л Н О М О Щ Н О


Долуподписаният ……………………………………………………, ЕГН/ЛНЧ……………….………., 
адрес: …………………………………. 
лична карта/друг официален документ за самоличност № …………………………… 
издадена на ………  от……………………………………….
в качеството ми на……………………………………………(описва се дали е законен представител  на юридическо лице или друго лице)
представляващ………………………………………………. (името на представляваното лице)



У П Ъ Л Н О М О Щ А В А М

……………………………………………………, ЕГН……………………… 
адрес: …………………………………. 
лична карта/друг официален документ за самоличност № …………………………… 
издадена на ………  от……………………………………….
 

СЪС СЛЕДНИТЕ ПРАВА:

Да ме представлява пред „Банка ДСК” АД като извършва всички необходими правни и фактически действия във връзка с управителни и разпоредителни действия с финансови инструменти, в това число да сключва договори за търговия с финансови инструменти, да дава поръчки за покупка, продажба/обратно изкупуване, прехвърляне, замяна или други управителни и разпоредителни действия с финансови инструменти, да приема, предава и попълва необходимите документи, вкл. декларации, да нарежда и дава съгласие за плащания на финансови инструменти, да открива парични сметки и сметки за финансови инструменти във връзка със сделки с финансови инструменти, да извършва операции по тях и да ги закрива.


								УПЪЛНОМОЩИТЕЛ:





Н О Т А Р И А Л Н А    З А В Е Р К А
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