
Bekreftelse på rett kopi av ID

Vennligst bruk blokkbokstaver

Fødselsnummer (11 siffer):

Navn:

Fødested: Land:

Statsborgerskap/Skatteland:

Bankkonto/BIC/KID:	

Denne blanketten brukes for å legitimere  seg 
i forbindelse med kjøp av fondsandeler. Legi-
timasjon innebærer at to myndige personer 
bekrefter at kopien av din legitimasjon stem-
mer overens med originalen. Bekreftelsen må 
gjøres på samme dokument som kopien av 
legitimasjonen. Du kan bruke denne blanket-
ten eller lage din egen. Om du lager en egen 
er det viktig at du har med den samme infor-
masjonen som står på denne blanketten.

Bankkonto/IBAN/BIC for fremtidige innløs-
ninger skal oppgis ved opprettelse av kunde-
forholdet.

Skulle du ønske å endre bankkonto/IBAN/
BIC ved en senere anledning må ODIN ha 
skriftlig bekreftelse som bekrefter dette.

Viktig informasjon:

Plasser din ID her, og kopier den sammen 
med denne blanketten. Fyll etterpå ut de 
øvrige opplysningene.  

OBS! Denne blanketten blir ikke godkjent 
hvis kopien av ID er teipet eller stiftet med.

ID (førerkort, pass, bankkort m/bilde)      
Kunden selv        		  Mor          Far            Annen

Vitne 1 Jeg bekrefter at kopien er i overensstemmelse med originalen

Signatur:

Sted:

Navn:

Fødselsnummer:

Telefon:
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www.odinfond.no

ODIN Forvaltning AS. Fjordalléen 16, 0250 Oslo, Postboks 1771 Vika, 0122 Oslo
Tlf: 24 00 48 04  Faks: 24 00 48 01
E-post: kundeservice@odinfond.no  Webadresse: www.odinfond.no
Organisasjonsnummer: NO 957 486 657 
Selskapet er heleid av  SpareBank 1 Gruppen AS

Vitne 2 Jeg bekrefter at kopien er i overensstemmelse med originalen

Dato:

E-post:

Bostedsadresse:

Grunnet personvernhensyn ber vi om at ferdig utfyllt blankett sendes pr post til ODIN Forvaltning, Postboks 1771 Vika, 0122 OSLO

Signatur:

Sted:

Navn:

Fødselsnummer:

Telefon:

Dato:

E-post:

Bostedsadresse:

Informasjon om kunden:
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