
sample text  
 

POWER OF ATTORNEY      
 

The  undersigned  ................................................................................................................, 
Personal ID No (EGN)......................................., holding ID card No.................................,  
issued on ............................. issued by ......................, valid until .............................................., address of 
residence ...................................................................................................... 

 
HEREBY AUTHORIZE 

 
......................................................................................................................................., 

Personal ID No (EGN)......................................., holding ID card No.................................,  
issued  on  .............................  by  ......................,  valid  until  ..............................................,  address  of 
residence ...................................................................................................... (hereinafter the Agent) 

    

To represent me before First  Investment Bank AD, by exercising on my behalf and account the 
following rights:  

    1. To operate without limitation with the funds on all bank accounts opened in my name in First 
Investment Bank AD, including to open new bank accounts in my name without limitation as to the type and 
currency of the account, to deposit and withdraw unlimited amounts in cash, to perform any transfers with 
part or all of the balance on the respective account, including if necessary to close such accounts. 

2. To conclude  term deposit contracts under conditions at  the discretion of  the Agent, and  to 
deposit  funds. To operate without  limitation with  the deposited amounts,  including  to withdraw  such 
amounts before the maturity of the deposit 

3. To submit a Request for issuance, in the name of the Agent, of an additional credit/debit card 
............................................................... (indicate the type of card) to a current (card) account with IBAN 
..........................................,  to which  account  the  transactions made with  the  additional  card  shall  be 
booked. 

4. To perform any legal and factual actions not explicitly mentioned in this Power of Attorney but 
having relation to the actions above described, to enter into any agreements, validly binding me with his 
signature, including to obtain information from the Bank regarding balances on the accounts opened in 
my  name,  to  receive,  sign  and  submit  any  requests,  applications  and  other  documents,  including 
declarations of origin of  funds  in  the  cases prescribed by  law,  in  the exercise of  the  rights under  this 
Power of Attorney.

         This Power of Attorney is not limited by time.                                                                                              

 

                 AUTHORIZER:  ________________
 


