il |iI!” MORASTRAND

FULLMAKT

Tag kopia pa fullmaktsgivarens och fullmaktshavarens legitimationer och limna in tillsammans med

ifylld fullmakt.

Jag,
Namn:

Personnummer:

Adress:

Telefon:

E-Post:

Legitimation (kryssa i och bifoga kopia):

[0 Svenskt pass [ Nationellt ID-kort

Ger hirmed fullmakt till
Namn:

[ Svenskt korkort

Personnummer:

Adress:

Telefon:

E-Post:

Legitimation (kryssa i och bifoga kopia):

[l Svenskt pass [ Nationellt ID-kort

[ Svenskt korkort

Att foretrdda mig och vidta foljande atgarder i mitt stalle:

Fullmakten giller fran och med:

O tills vidare
[ till och med (datum):

Ort och datum:

Underskrift fullmaktsgivare:

Namnfértydligande:



il |iI!” MORASTRAND

VITTNESINTYG

Vi intygar harmed att fullmaktsgivaren ovan har undertecknat denna fullmakt
i var narvaro och att identiteten styrkts genom giltig legitimation.

Vittne 1
Namn:

Personnummer:

Telefon:
E-Post:
Underskrift:

Vittne 2
Namn:

Personnummer:
Telefon:

E-Post:
UndersKrift:

Kom ihag: Bifoga kopior pa samtliga anvinda legitimationer tillsammans med fullmakten.



