Widerruf der
Depotvollmacht

An die

Persdnliche Angaben Vollmachtgeber

Depotinhaber

Vlorname Telefon
MNachname Fax
Geburtsdatum E-Mail
Kontonummer: || | | | | | | | | | StrafBe, Nr.
Depotnummer: || | | | [ | | | | | PLZ, Ort

Persodnliche Angaben Bevollméachtigte/r

Vorname Telefon
Machname Fax
Geburtsdatum Strale, Nr.
E-Mail PLZ, Ort

Schlusserklarung / Unterschrift

Hiermit widerrufe ich die Vollmacht fir mein/unser* Depot. Folgende Unterlagen der/des Bevollmachtigten
habe ich beigefligt:

[ Kreditkarte/n 0 ecKarte [0 sonstiges

Die/Den Bevollmachtigte(n) werde ich unverziiglich vom Widerruf unterrichten. Mir ist bekannt, dass ich fiir Schaden hafte, die durch
nicht zuriickgegebene Unterlagen entstehen.

Ort, Datum Depotinhaber/in

(* Bitte Nichtzutreffendes streichen und zutreffendes Feld ankreuzen)




