1(2) Sparbanken Rekarne @&

Fullmakt dodsbo

Namn Personnummer
Dodsbo
Adress
Namn Personnummer
Fullmakts-
givare (dods-
bodelidgare) | Adress Telefonnummer
(dvenriktnr)
Namn Personnummer
Fullmakts-
havare Adress Telefonnummer
(dvenriktnr)
Namn Personnummer
Fullmakts-
havare Adress Telefonnummer
(avenriktnr)

Dispositions- | Om flera fullmaktshavare angetts maste alltid anges om de far agera var for Ovarforsig
satt sig eller endast gemensamt. O Gemensamt

Fullmaktens | Jag ger ovan angiven/angivna fullmaktshavare fullmakt att pa mina vagnar i min egenskap av deldgare
omfattning | i ovan angivet dédsbo foéretrida mig avseende nedan angivna atgarder i Sparbanken Rekarne.

Kryssa i atgird som omfattas av fullmakten.

OFyllai och underteckna Sparbanken Rekarnes fordelningsblankett for arvskifte.

[ Gora uttag p& samt avsluta dodsboets samtliga
(vid var tid befintliga) konton eller pa féljande konto/n

Oinlsa till dodsboet utstallda checkar/postvéxlar/plus- och bankgiroavier och andra anvisningar.

OForsélja och/eller fordela dodsboets samtliga
finansiella instrument eller féljande finansiella instrument:
(Definition av finansiellt instrument anges i Anvisningar for ifyllande av fullmakt).

[ Ta emot likvid vid forsaljning av finansiella instrument enligt ovan.

O Erlagga betalning for dddsboets samtliga skulder eller féljande skulder:

[J Gora omplaceringar inom ramen for befintliga kapital- och pensionsforsakringar
samt individuellt pensionssparande samt avsluta dessa produkter.

O Tilltrada dodsboets bankfack/servicefack i banken och ur facket ta det innehall som forvaras dir samt
avsluta detsamma.

Fullmaktens | from-tom G . wre
giltighetstid O ills vidare Ett av dessa alternativ ska viljas.
Dédsfall Fullmakten upphor att galla nar banken fatt kannedom om fullmaktsgivarens dod.
Datum Namnteckning
Underskrift
Fullmaktsgi-
varen
Bevittning Fullmaktsgivarens egenhdndiga namnteckning bevittnas Fullmaktsgivarens egenhdndiga namnteckning bevittnas
Namnteckning Namnteckning
Namnfortydligande Namnfértydligande
Adress och telefon Adress och telefon
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Allmanna upplysningar samt anvisningar for Fullmakt dédsbo

Fullmaktsgivare = den som ger nagon fullmakt.
Fullmaktshavare = den som far fullmakt av nagon.

Fullmakten gdller enbart for fullmaktshavarens (ombudets) ratt att féretrada fullmaktsgivaren i angeldagen-
heter som ror dodsboet.

Fullmakten gdller endast tillsammans med registrerad bouppteckning eller dddsboanmalan efter den avlidne
och i forekommande fall lagakraftvunnet testamente.

Dddsbo foretrads av samtliga dodsbodeldgare gemensamt. Dessa framgar av registrerad bouppteckning
eller dédsboanmalan. Dédsbodeldgarkretsen kan fordndras av testamente.

Samtliga dessa dodsbodeldgare ska ndrvara personligen eller foretradas av ombud som uppvisar fullmakt
i original for att uppdrag enligt fullmakten ska kunna utféras av banken. Anvand en fullmakt for varje
dodsbodeldgare som inte dr personligen narvarande.

Fullmakten géller tills den aterkallas om den inte tidsbegransats. Da upphor den vid i fullmakten angiven
tidpunkt.

Aterkallelse ska goras skriftligen.
Fullmakten upphor att gdlla ndr banken fatt kannedom om fullmaktsgivarens dod.
Fullmakten géller inte efter fullmaktshavarens dod

Om fullmaktsgivaren forsatts i konkurs eller far forvaltare férordnad for sig inskranks fullmaktens
omfattning eller upphér att gdlla.

Banken forbehaller sig ratten att avgéra om fullmakten kan godkénnas.

Anvisningar for ifyllande av fullmakt

Fullmaktsgivarens, och Fullmaktshavarens namn, adress, personnummer och telefonnummer anges i
angivna rutor.

Dddsboets nuvarande adress samt den avlidnes person-/organisationsnummer anges.

Fullmaktsgivaren anger i vilken omfattning fullmaktshavaren har ratt att foretrada fullmaktsgivaren
genom att kryssa i de dtgarder som fullmakten ska omfatta.

OBS! Om inget val gjorts under atgard med alternativ galler fullmakten fér samtliga dar angivna atgarder.
Exempelvis samtliga konton och samtliga finansiella instrument. Begrdansning kan goras genom att i full-
makten ange vilka konton och/eller finansiella instrument som fullmakten ska omfatta.

Med finansiella instrument forstas finansiellt instrument sdsom det definieras i lag om vardepappers-
marknaden, dvs. dverlatbara vardepapper som kan bli féremal for handel pa kapitalmarknaden, penning-
marknadsinstrument, aktier, fondandelar, finansiella derivatinstrument sdsom exempelvis optioner,
derivat, swappar och terminer.

Ange under vilken tid fullmakten gdller eller om den galler tills vidare. Om inget anges gdller fullmakten
tills vidare.

Fullmaktsgivaren ska egenhandigt underteckna fullmakten och fértydliga sin namnteckning.
Fullmaktsgivarens namnteckning ska bevittnas av tva personer som inte ar slakt med fullmaktsgivaren.

Vittnena intygar att fullmaktsgivaren egenhandigt undertecknat fullmakten samt anger namnfortydli-
gande, adress samt telefonnummer.

Information om behandling av personuppgifter

For information om var behandling av personuppgifter, vanligen se var hemsida eller kontakta oss pa
annat sdtt.
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