Konto- und Depotvollmacht

Allgemeine Angaben

Kontonummer

[l <apital A6

DAB
BNP PARIBAS

Personliche Angaben

Bitte Meldeanschrift angeben

Ich/Wir bevollmachtige(n) hiermit den/die nachstehend genannte(n) Bevollmachtigte(n), mich/uns im Geschaftsverkehr mit der DAB hinsichtlich der unter o.g.
Konto-Stammnummer geflihrten Konten und Depots gemaRk umseitig genannten Regelungen zu vertreten.

Anrede

OFrau OHerr

1. Depot-/Kontoinhaber (ggf. gesetzlicher Vertreter) 2. Depot-/Kontoinhaber (ggf. gesetzlicher Vertreter)

OFrau OHerr

Titel

Vorname

Name

Strale, Haus-Nr.

PLZ, Ort

Steuerlicher
Wohnsitz (Land)

Personliche Angaben

Bitte Meldeanschrift angeben

Anrede

Bevollmachtigter

Titel

Vorname

Name

Geburtsdatum

Geburtsort

Geburtsland

Strale, Haus-Nr.

PLZ, Ort

Steuerlicher
Wohnsitz (Land)

Telefon (fir Ruckfragen)

Mobil

E-Mail

Deutsche Steuer-ID (TIN)

1. Staatsangehorigkeit

1. Nationale Kennung'

2. Staatsangehdrigkeit

2. Nationale Kennung'

3. Staatsangehorigkeit

3. Nationale Kennung'

' Die Angabe der nationalen Kennung ist zwingend erforderlich, sofern ihre Nationalitéit nicht Deutschland, Osterreich, Frankreich, Irland, Ungarn oder
Luxemburg entspricht. Welche Kennung fir die jeweilige Nationalitéit benétigt wird, entnehmen Sie bitte dem Beiblatt MiFID Il — Nationale Kennung.

Bitte legen Sie zur Legitimation des/der Bevollmé&chtigten unbedingt die Identitatsfeststellung des/der Bevollmachtigten bei.
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Antwort

DAB BNP PARIBAS
Postfach 25 47
90011 Nidrnberg

Diese Seite ist fur die Ricksendung in einem
Fensterkuvert vorbereitet.

+ Fragebogen zur Anlagestrategie

Die Bank ist gem. § 63 Abs. 10 WpHG verpflichtet, Informationen zu Kenntnissen und Erfahrungen ihrer Kunden einzuholen. Sofern Sie nachfolgend keine oder unvoll-
standige Angaben machen, weisen wir Sie darauf hin, dass die Bank nicht beurteilen kann, ob die von Ihnen beabsichtigten oder durchgefiihrten Geschéfte fur Sie
angemessen sind. Unabhangig davon priift die Bank die Angemessenheit nicht beim Erwerb Anteilen oder Aktien an OGAW im Sinne von § 1 Absatz 2 des Kapitalanlage-
gesetzbuches mit Ausnahme der in Artikel 36 Absatz 1 Unterabsatz 2 der Verordnung (EU) Nr. 583/2010 genannten strukturierten OGAW. Bitte teilen Sie uns Anderungen
bei Kenntnissen oder Erfahrungen unverziiglich mit.

Ich bin mit folgenden Arten von Finanzinstrumenten vertraut, habe hierin bereits mehr als 2 Geschéafte abgeschlossen und Handelserfahrung seit mehr als 1 Jahr:

Bevollmachtigter

Aktien inlandischer Gesellschaften

Festverzinsliche Wertpapiere inlandischer Emittenten

Festverzinsliche Wertpapiere auslandischer Emittenten oder in Fremdwahrung

Investmentfonds (Anlagegesellschaft aukerhalb der EU)

Zertifikate ohne Hebelwirkung

EII:IEIEIEIEI|

Devisengeschafte (nicht auf Termin)

Ich bin mit folgenden Arten von Finanzinstrumenten vertraut, habe hierin bereits mehr als 2 Geschéfte abgeschlossen und Handelserfahrung seit mehr als 2 Jahren:

Bevollméchtigter
Aktien auslandischer Gesellschaften O
Optionsscheine, Zertifikate mit Hebelwirkung?® O
Sonstige Termingeschéfte, Geschéfte mit herausgeschobenem
Erfullungszeitpunkt und/oder Hebelwirkung? O

2 Wir behalten uns vor, Auftréige, mit denen entsprechende Risikopositionen begriindet werden, erst nach Ricksendung eines unterschriebenen
Risiko-Merkblattes auszufiihren.

] [capital’4c |
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Konto- und Depotvollmacht

Regelungen fiir die Vollmacht

DAB
BNP PARIBAS

Il <apital 4G

1. Umfang der Vollmacht

Ich/Wir bevollmé&chtigen hiermit den umseitig genannten Bevollmachtigen, mich/uns
im Geschaftsverkehr mit der Bank zu vertreten. Der/Die Bevollméachtigte darf, auch
zu seinen/ihren Gunsten, am Telefon- und Onlinebanking teilnehmen. Die Volimacht
erstreckt sich auf sémtliche bestehenden und kiinftigen Konten/Depots einschlie®-
lich Unterkonten/Unterdepots sowie sonstige Geschaftsbeziehungen, die ich/wir
unter der umseitig genannten Stammnummer zur Bank unterhalten.

Er/Sie darf insbesondere:

liber jeweilige Guthaben (z.B. durch Uberweisungen, Barabhebungen, Schecks)
verfigen

eingeraumte Kredite beanspruchen

von der Méglichkeit voriibergehender Konto-Uberziehungen im bankiblichen
Rahmen Gebrauch machen

Wertpapiere an- und verkaufen sowie die Auslieferung an sich verlangen
Abrechnungen, Kontoauszlige, Wertpapier-, Depot- und Ertragnisaufstellungen
entgegennehmen und anerkennen

sonstige Abrechnungen und Mitteilungen entgegennehmen und anerkennen
Finanztermingeschafte abschliessen: Die Bank behdlt sich vor, Auftrage, bei
denen sich der Kunde zu Finanztermingeschaften verpflichtet, nur nach vorheriger,
schriftlich bestatigter Aufklarung aller Kontoinhaber sowie gegebenenfalls deren
Bevollméachtigte/Vertreter tber die mit solchen Geschéften verbundenen Risiken
mittels des entsprechenden DAB Formulares auszufihren.

2. SchlieRBung von Konten/Depots

Zur Schliefung der Konten/Depots ist der/die Bevollmachtigte erst nach dem Tode
des Kontoinhabers berechtigt. Bei mehreren Kontoinhabern besteht die Berechtigung
erst nach dem Tode aller Kontoinhaber.

3. Untervollmachten

Zur Erteilung von Untervollmachten ist der/die Bevollmachtigte nicht berechtigt.

Unterschriften

4. Geltungsdauer der Vollmacht

Die Vollmacht hat Gltigkeit bis zum mdglichst schriftlich, mindestens aber in Text-
form erklarten Widerruf des Kontoinhabers gegentiber der DAB. Bei mehreren
Kontoinhabern fuhrt der Widerruf der Volimacht eines Kontoinhabers zum Erléschen
der Volimacht. Die Vollmacht erlischt nicht mit dem Tode des/der Kontoinhaber(s).
Sie bleibt fiir die Erben des jeweils verstorbenen Kontoinhabers in Kraft. Widerruft
einer von mehreren Miterben die Vollmacht, so kann der/die Bevollmachtigte nur
noch gemeinsam mit dem Widerrufenden von der Vollmacht Gebrauch machen. Die
DAB kann verlangen, dass sich der Widerrufende als Erbe des/der Kontoinhaber(s)
ausweist. Alle bis zum Widerrufszeitpunkt abgeschlossenen Geschéfte werden von
dem Widerruf nicht berlhrt.

5. Hinweis zur Aufzeichnung von Telefongesprachen

Die Bank zeichnet die im Rahmen der Geschéftsbeziehung geflihrten Telefon-
gesprdache mit dem Kunden auf. Rechtsgrundlage dieser Gesprdchsaufzeichnung
ist Artikel 6 Absatz 1 Buchstabe f der Datenschutz-Grundverordnung (DS-GVO).
Verarbeitungen auf der Grundlage von Artikel 6 Absatz 1 Buchstabe f DS-GVO
durfen nur erfolgen, soweit dies zur Wahrung berechtigter Interessen der Bank
erforderlich ist und nicht die Interessen oder Grundrechte und Grundfreiheiten der
betroffenen Person, die den Schutz personenbezogener Daten erfordern, tber-
wiegen. Die Aufzeichnung von Telefongesprachen dient neben den Zwecken der
Dokumentation und Beweissicherung auch der Erfullung gesetzlicher Pflichten zu
Aufzeichnungs- und Aufbewahrungspflichten (§ 83 Absatz 4 Wertpapierhandelsge-
setz — WpHG).

Nahere Informationen zur Datenverarbeitung durch BNP Paribas S.A.
Niederlassung Deutschland und hrer Rechte entnehmen Sie bitte der ,Kundeninfor-
mation zum Datenschutz*.

Hinweis fiir den/die Bevollmé&chtigte(n):
Die Bank ist gesetzlich verpflichtet, die personlichen Daten des/der Bevollmachtigten
festzuhalten. Diese Daten werden deshalb von der DAB gespeichert.

| I
=

1. Depot-/Kontoinhaber (ggf. gesetzlicher Vertreter) 2. Depot-/Kontoinhaber (ggf. gesetzlicher Vertreter)

Datum
Unterschrift
Bevollméachtigter
Ort
Datum
Unterschrift
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