
ПЪЛНОМОЩНО 
 
 
 

Подписаният/ата .........................................................., ЕГН .....................,  

л.к. № ......................, изд. на ................. г. от МВР - ..................................,  

живущ/а гр. ......................, с адрес по лична карта ....................................... 
 
 

УПЪЛНОМОЩАВАМ: 
 
 

..............................................................................., ЕГН ......................, 

л.к. № ....................., изд. на ................... г. от МВР - ...............................,  

живущ/а гр. ....................., с адрес по лична карта .......................................,  
 

със следните права: 
 
Да ме представлява пред Юробанк България АД, определена от УС на Фонда за 
гарантиране на влоговете в банките, за обслужваща банка за изплащане на 
гарантираната сума по влоговете ми в „Корпоративна търговска банка“ АД, и да 
извърши по своя преценка следните действия /по желание на упълномощителя излишното 

се изтрива/: 

 
1. От мое име и за моя сметка да изтегли на каса в Юробанк България АД 
полагащата ми се гарантирана сума по влоговете ми в „Корпоративна търговска 
банка“ АД.   
 
2. От мое име и за моя сметка да открие сметка в Юробанк България АД и да 
нареди превод на полагащата ми се гарантирана сума по влоговете ми в 
„Корпоративна търговска банка“ АД, по откритата от него сметка. 
 
3. От мое име и за моя сметка да нареди превод на полагащата ми се 
гарантирана сума по влоговете ми в „Корпоративна търговска банка“ АД по следната 
банкова сметка при банка ........................................., на която аз съм титуляр: 
 
IBAN: .................…… 

BIC:   ............................. 
 
или  
 
4. От мое име и за моя сметка да нареди превод на полагащата ми се 
гарантирана сума по влоговете ми в „Корпоративна търговска банка“ АД по банкова 
сметка, открита на мое име в друга банка. 
 
 
Настоящото пълномощно се прекратява с упражняване на правата по него. 
 
 

УПЪЛНОМОЩИТЕЛ: 
 

                                                   /......................./ 


