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FFB Depotnummer

(wird bei Depoteréffnung von der Bank eingetragen bzw. bitte angeben, sofern bereits vorhanden)

E FIDELITY GROUP

Im Original zuriick an: pepotinhaber

StraBe, Hausnummer

PLZ Ort

FIL Fondsbank GmbH ‘ ‘

Telefonnummer fiir Riickfragen

Postfach 11 06 63 \ ‘
60041 Frankfurt am Main ‘E'Ma" flr Rickfragen |

Anderungen der Formulartexte sind nicht zulissig.

OJ Anlage zur Depoteréffnung OJ Anderung zur Vertretungsberechtigung mit Unterschriftsproben

Die nachstehend genannten Personen sind berechtigt, uns wie folgt gegentber der FIL Fondsbank GmbH zu vertreten:

Verfligungsberechtigte Personen g Unterschriftsproben
| | o | |
Ls

Steuerpflichtig in (Land)? Steuer-ldentifikationsnummer des Landes?® Zusétzlich steuerpflichtig in (Land)? Steuer-ldentifikationsnummer des Landes?®

e
| | Co | |

Steuerpflichtig in (Land)? Steuer-ldentifikationsnummer des Landes?® Zusatzlich steuerpflichtig in (Land)? Steuer-ldentifikationsnummer des Landes®

LEr
| | o | |

Steuerpflichtig in (Land)? Steuer-ldentifikationsnummer des Landes® Zusétzlich steuerpflichtig in (Land)? Steuer-ldentifikationsnummer des Landes®

Le
| | o | |

Steuerpflichtig in (Land)? Steuer-ldentifikationsnummer des Landes® Zusatzlich steuerpflichtig in (Land)? Steuer-ldentifikationsnummer des Landes®

Wichtiger Hinweis: Es ist jeweils eine Ausweiskopie beizufligen. Bitte beachten Sie hierzu das beiliegende Informationsblatt.

! Es zeichnet: Gruppe E einzeln, Gruppe A mit einem anderen Zeichnungsberechtigten gemeinsam, Gruppe B mit einem anderen Zeichnungsberechtigten der Gruppe A gemeinsam

2 Wenn Sie in weiteren Landern steuerlich anséassig sind, teilen Sie uns die Daten bitte separat mit.

* Weitere Beispiele fiir Steueridentifikationsnummer: TIN (DE), AHV (CH), Nino (GB), Codice fiscale (IT), numéro fiscal de référence or numéro SPI (FR), PESEL-Nr. (PL). Weitere Informationen finden Sie
hier: www.oecd.org/tax/automatic-exchange/crs-implementation-and-assistance/tax-identification-numbers

[ ] Léschung der Vertretungsberechtigung fiir

Vor-/Nachname

Vor-/Nachname

Vor-/Nachname

Wichtig: Ohne lhre Unterschrift konnen wir lhren Auftrag nicht fiir Sie ausfiihren!

X

Ort, Datum Firma und rechtsgliltige Unterschrift/en durch vertretungsberechtigte Person/en

02FFBJUR0506|PZ_024 .
Formular zuriicksetzen
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E FIDELITY GROUP

Informationsblatt: Ausweisdokument richtig einreichen

Bitte beachten Sie, dass zu dunkle oder unleserliche Ausweiskopien nicht akzeptiert werden kénnen. Dies fihrt zu einer verlangerten
Bearbeitungszeit.
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[a] Name/Surname/Nom
[b] Geburtsname/Name at birth/Nom de naissance
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ERIKA ﬁ\@
Date de naissa X lﬂ\\r\{v{/ ationalité

DEUTSCH

of /Lieu de naissance
>
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Alle Daten missen eindeutig und gut lesbar sein, um eine reibungslose Verarbeitung zu ermdglichen.

BN DUNDESREPUBLIKDEUTSCHLAND | 7 6301147 RN T T St Ko
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Wichtig fiir Ausweisdokumente ohne Angabe des tatsachlichen Wohnsitzes:

Wenn im Ausweis keine Anschrift angegeben ist oder diese nicht der aktuell beim Einwohnermeldeamt registrierten Adresse entspricht,
brauchen wir zusatzlich eine gliltige Meldebescheinigung.

Dies gilt fur alle Ausweisarten, sowohl fir deutsche Reisepéasse als auch fiir ausldndische Ausweisdokumente.

Besonderheit: Bei Ausweisdokumenten aus Russland und Belarus muss der Aufenthaltstitel mit eingereicht werden, eine Melde-
bescheinigung ist nicht ausreichend.
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