Primorski skladi, Upravljanje z investicijskimi skladi, d.o.o., Koper
Pristaniska ulica 12, SI - 6000 Koper

T:+386 (05) 663 31 50, F:+386 (05) 663 31 31
primorski-skladi@primorski-skladi.si, www.primorski-skladi.si

Pooblastilo

PRIMORSKI
S% SKLADI

Vlagatelj

Davcna stevilka Maticna stevilka

Ime in priimek / Naziv pravne osebe

Ulica, hisna stevilka, postna stevilka, kraj, drzava stalnega prebivalisca / sedeza

Ulica, hisna Stevilka, postna stevilka, kraj, drZava zacasnega naslova

Datum rojstva Kraj in drzava rojstva

Zakoniti zastopnik / pooblascenec

[[1 zakoniti zastopnik [[IPooblagtenec [] Zastopnik pooblas¢ene pravne osebe

Tip osebe Davcna Stevilka Dejavnost

Ime in priimek

Ulica, hisna stevilka, postna stevilka, kraj, drZava stalnega prebivalisca / sedeZa

Ulica, hisna stevilka, postna stevilka, kraj, drzava zacasnega naslova

Datum rojstva Kraj in drzava rojstva
Osebni dokument Datum izdaje dokumenta Veljavnost dokumenta
Stevilka dokumenta Izdajatelj dokumenta
Telefonska Stevilka E-postni naslov
Podpis / Sce

Zakoniti zastopnik / pooblas¢enec
[ zakoniti zastopnik |:| Pooblascenec |:| Zastopnik pooblas¢ene pravne osebe

Tip osebe Davcna stevilka Dejavnost

Ime in priimek

Ulica, hisna Stevilka, postna Stevilka, kraj, drZava stalnega prebivaliséa / sedeza

Ulica, hisna stevilka, postna stevilka, kraj, drZava zacasnega naslova

Datum rojstva Kraj in drzava rojstva
Osebni dokument Datum izdaje dokumenta Veljavnost dokumenta
Stevilka dokumenta Izdajatelj dokumenta
Telefonska stevilka E-postni naslov
Podpis i ika / e

Zakoniti zastopnik / pooblasc¢enec

[[] zakoniti zastopnik [[] Pooblagtenec [] Zastopnik pooblas¢ene pravne osebe

Tip osebe Davéna stevilka Dejavnost

Ime in priimek

Ulica, hisna stevilka, postna stevilka, kraj, drZava stalnega prebivalisca / sedeZa

Ulica, hisna stevilka, postna stevilka, kraj, drZava zacasnega naslova

Datum rojstva Kraj in drZava rojstva
Osebni dokument Datum izdaje dokumenta Veljavnost dokumenta
Stevilka dokumenta Izdajatelj dokumenta
Telefonska stevilka E-postni naslov
Podpis / P Sce

Zakoniti zastopnik / pooblas¢enec
[1 zakoniti zastopnik |:| Pooblasc¢enec |:| Zastopnik pooblasc¢ene pravne osebe

Tip osebe Davéna stevilka Dejavnost

Ime in priimek

Ulica, hisna stevilka, postna stevilka, kraj, drZava stalnega prebivalisca / sedeZa

Ulica, hisna Stevilka, postna Stevilka, kraj, drZava zacasnega naslova

Datum rojstva Kraj in drZava rojstva
Osebni dokument Datum izdaje dokumenta Veljavnost dokumenta
Stevilka dokumenta Izdajatelj dokumenta
Telefonska stevilka E-postni naslov
Podpis i jka / Sce

Vpisno mesto - trznik

Podpisani/a izjavljam, da so podatki na pooblastilu pravilni in da sem identificiral/a vlagatelja ter pooblas¢enca oziroma zakonitega zastopnika.

Kraj in datum

Podpis trznika



