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ALANDSBANKEN

Avslut av konto m m -privat

BLANKETT FOR OVERSANDANDE TILL OVERTAGANDE BANK VIA BREV

ADRESS TILL MOTTAGANDE BANK

Adress till Mottagande Bank

Datum

AVSANDARE

Overtagande bank Clearingnummer Handldggarens namn Telefonnummer
Adress

KONTOHAVARE

Namn Personnummer

Namn Personnummer

Namn pa férmyndare 1 Personnummer

Namn pa férmyndare 2 Personnummer

Namn pa annan stallféretrddare Personnummer

AVSLUT/UPPSAGNING — BANKKONTON /FORSALJNING AV SAMTLIGA F

ONDANDELAR OBS! Separat blankett finns for flytt av fondandelar

Clearingnummer + Kontonummer / fondkonto

Saldo redovisas till: (Clearingnummer + Kontonummer)

Clearingnummer + Kontonummer / fondkonto

Saldo redovisas till: (Clearingnummer + Kontonummer)

Clearingnummer + Kontonummer / fondkonto

Saldo redovisas till: (Clearingnummer + Kontonummer)

Clearingnummer + Kontonummer / fondkonto

Saldo redovisas till: (Clearingnummer + Kontonummer)

Clearingnummer + Kontonummer / fondkonto

Saldo redovisas till: (Clearingnummer + Kontonummer)

OBS! Ranteskillnadsersattning kan utga enligt avtal vid fortidsinlosen av fastrantekonto
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Avslut av konto m m -privat

BLANKETT FOR OVERSANDANDE TILL OVERTAGANDE BANK VIA BREV

AVSLUT/FLYTT AV KONTO MED UPPSKJUTEN BESKATTNING AV INSATT BELOPP - SKOGSKONTO M M

Kontonummer

Kontoslag

Redovisas till konto (vid avslut) Flytt

Avslut

Kontonummer

Kontoslag

Redovisas till konto (vid avslut) Flytt

Avslut

Avslut av konto beskattas innevarande ar. Vid flytt kommer skatt inte att utldsas.

VP-KONTO

Fyll i ett av nedanstdende alternativ:

1) Overféringsuppdrag fér VP-konto/depa bifogas

2) Overféringsuppdrag VP-konto/depd ar skickad

Datum
AVSLUT/UPPSAGNING AV NEDANSTAENDE TJANSTER
Kortnummer OBS! Fyll ej i samtliga siffror * (ex 1234 56XX XXXX 7890)
Kortnummer Ej avslutas  Avslutas
Internetbanktjdnst
Kortnummer Ej avslutas  Avslutas
Mobilbanktjdnst (Swish)
Kortnummer Ej avslutas  Avslutas
Telefonbankstjanst
Kortnummer
Kortnummer

* Enligt PCI DSS regelverket bor vissa siffror utelamnas

MAKULERADE HANDLINGAR

Checkar, nummer

Bankbok, nummer

Bankbok utgdende saldo

OVRIGA NOTERINGAR




Avslut av konto m m -privat

BLANKETT FOR OVERSANDANDE TILL OVERTAGANDE BANK VIA BREV

UPPDRAG

Avslut/uppsdgning/férsdljning — och i forekommande fall flytt — begdrs enligt ovan.
Tillgodohavande(n) pa ovanstdende konto(n), savél kapital som rénta flyttas till Overtagande bank.
Overtagande bank intygar att banken har ett dokumenterat uppdrag fran kontohavaren och att eventuella krediter har Ists.

Overtagande bank har givits fullmakt att inhdmta nédvindiga upplysningar fran Avldimnande bank i syfte att genomfdra uppdraget.

Kontohavaren Efter dverenskommelse med kontohavaren kan den Overtagande banken:
» meddelar sjdlv sina nya kontouppgifter till arbetsgivaren, « dndra autogiromedgivanden hos BGC,

» meddelar Avlamnande bank om bankfack ska avslutas eller behallas, « meddela det nya kontonumret till Férsdkringskassan, Skatteverket,

« lagger upp eventuella e-fakturor i sin nya Internetbank Pensionsutbetalare, CSN m fl,

« makulerar gamla kort s snart nya kort erhallits. « ldgga in staende 6verforingar till andra konton om kontohavaren med-

delar till vilka konton dverféringsuppdragen ska skickas till.

BEGRANSNING AV BANKENS ANSVAR

Banken dr inte ansvarig for skada som beror av svenskt eller utldndskt lagbud, svensk eller utlindsk myndighetsatgard, krigshdndelse, strejk,
blockad, bojkott, lockout eller annan liknande omstédndighet. Férbehallet i frdga om strejk, blockad, bojkott och lockout galler dven om bank-
en sjalv ar foremal for eller vidtar sadan konfliktatgard.

Ort och datum

Kontohavare/-nas underskrift/-er

OBS! Blanketten ska alltid undertecknas av en banktjansteman

| de fall kontohavares underskrift saknas intygar banken ocksa genom sin underskrift nedan att banken har ett dokumenterat uppdrag fran
kontohavaren. Overtagande bank har fullmakt att inhdmta nédvindiga upplysningar fran Avldimnande bank i syfte att genomféra uppdraget.

Ort och datum

Kontohavare/-nas underskrift/-er
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Namnfortydligande

ALANDSBANKEN

Alandsbanken Abp (Finland), svensk filial 107 81 Stockholm, Stureplan 19 411 36 Goteborg, Kungsportsavenyen 1 22120 Malmo, Carlsgatan 3 Styrelsens sdte: Mariehamn
Org.nr 516406-0781, Bolagsverket Telefon 08 791 48 00 Telefon 031333 45 00 Telefon 040 600 21 00 Telefon +358 204 29 011
www.alandsbanken.se Fax 08 61126 90 Fax 03115 67 57 Fax 040 600 21 99 Fax +358 204 291 228

Patent- och registerstyrelse i Finland
FO-nr 0145019-3



	Adress till Mottagande Bank: 
	Datum: 
	Övertagande bank: 
	Clearingnummer: 
	Handläggarens namn: 
	Telefonnummer: 
	Adress: 
	Namn: 
	Personnummer: 
	Namn_2: 
	Personnummer_2: 
	Namn på förmyndare 1: 
	Personnummer_3: 
	Namn på förmyndare 2: 
	Personnummer_4: 
	Namn på annan ställföreträdare: 
	Personnummer_5: 
	Clearingnummer  Kontonummer  fondkonto: 
	Saldo redovisas till Clearingnummer  Kontonummer: 
	Clearingnummer  Kontonummer  fondkonto_2: 
	Saldo redovisas till Clearingnummer  Kontonummer_2: 
	Clearingnummer  Kontonummer  fondkonto_3: 
	Saldo redovisas till Clearingnummer  Kontonummer_3: 
	Clearingnummer  Kontonummer  fondkonto_4: 
	Saldo redovisas till Clearingnummer  Kontonummer_4: 
	Clearingnummer  Kontonummer  fondkonto_5: 
	Saldo redovisas till Clearingnummer  Kontonummer_5: 
	Kontonummer: 
	Kontoslag: 
	Redovisas till konto vid avslut: 
	Flytt: Off
	Avslut: Off
	Kontonummer_2: 
	Kontoslag_2: 
	Redovisas till konto vid avslut_2: 
	Flytt 2: Off
	Avslut 2: Off
	Check Box9: Off
	Överföringsuppdrag VP-konto/depå är skickad datum: 
	Kortnummer: 
	Check Box5: Off
	Avslutas: Off
	Kortnummer_2: 
	Check Box6: Off
	Avslutas 2: Off
	Kortnummer_3: 
	Check Box7: Off
	Avslutas 3: Off
	Kortnummer_4: 
	Kortnummer_5: 
	Checkar nummer: 
	Bankbok nummer: 
	Bankbok utgående saldo: 
	ÖVRIGA NOTERINGAR: 
	Ort och datum: 
	Kontohavarenas underskrifter: 
	Ort och datum_2: 
	Kontohavarenas underskrifter_2: 
	Namnförtydligande: 


