/4 EXCALIBUR

Bekraftelse av legitimation
Anvind denna blankett eller liknande fér att vidimera/intyga att kopia av legitimation/legitimationer 6verensstémmer med originalet.

Namn (férnamn och efternamn) Personnummer

Namn (férnamn och efternamn) Personnummer

Legitimation (kopia av pass, korkort eller motsvarande giltig legitimation)

Vidimeras av tvd oberonde personer ver 18 Gr som dr bosatta i Sverige. Signaturer i svart eller blatt bléck.

Datum Ort
Vidmering Person 1
Jag bekraftar harmed att Underskrift Namnfortydligande
ovan ID-kopia/-or
6verensstammer med
originalet Telefonnummer Fodelsedatum
Mailadress Postadress
Datum Ort
Vidmering Person 2
Jag bekraftar harmed att Underskrift Namnfortydligande
ovan ID-kopia/-or
6verensstammer med
originalet Telefonnummer Fodelsedatum
Mailadress Postadress

Om du har fragor kring ifylinad av blanketten kan du kontakta admin@excaliburfonder.se eller 08-599 295 10




