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Fullmaktsgivare
(En bevittnad kopia pa giltig ID-handling av fullmaktsgivaren ska bifogas)
Namn Personnummer/Organisationsnummer
Utdelningsadress Telefonnummer dagtid

Postnummer och ortsnamn

Fullmaktstagare

(En bevittnad kopia pa giltig ID-handling av fullmaktstagaren ska bifogas)

Namn Personnummer/Organisationsnummer
Utdelningsadress Telefonnummer dagtid

Postnummer och ortsnamn

Fullmakten avser

Fullmakten ger fullmaktstagaren behorighet att foretrdada fullmaktsgivaren i drenden angaende inlésen hos Riksbanken.

Fullmakten upphor att gélla nar drendet ar avslutat.

Eventuellt arendenummer Pengarna ska sattas in pa kontonummer

Ovrigt

Fullmaktsgivarens underskrift

Datum Namnteckning

Fullmaktsgivarens egenhandiga namnteckning bevittnas harmed (av minst en person)

Namnteckning Namnteckning

Personuppgifter som lamnas till Riksbanken kommer att behandlas i enlighet med Dataskyddsforordningen (GDPR).
Las Riksbankens integritetspolicy fér mer information om hur Riksbanken behandlar dina personuppgifter.
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https://www.riksbank.se/sv/om-riksbanken/styrdokument/integritetspolicy/
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