
Ich, 	 , 

geb. am � , wohnhaft in (vollständige Anschrift) 

�

�

bestelle hiermit für mich und meine Erben Herrn / Frau 

	 	

geb. am � , wohnhaft in (vollständige Anschrift) 

�

�

zu meinem/r Generalbevollmächtigten und ermächtige ihn/sie, unter 
Erteilung der Befugnis zur Bestellung von Unterbevollmächtigten, alle 
meine Angelegenheiten zu besorgen, soweit sich diese auf mein SOLIT 
Edelmetalldepot mit der Depot-Nr. 	 beziehen. 

Mein/e Bevollmächtigte/r soll ermächtigt sein, jede Rechtshandlung 
die sich auf das vorgenannte Depot bezieht und welche ich selbst vor-
nehmen könnte und bei welcher Stellvertretung gesetzlich zugelassen 
ist, für mich und in meinem Namen mit rechtsverbindlicher Kraft vor-
zunehmen, indem Befreiung von den Beschränkungen des § 181 BGB 
erteilt wird. Er/Sie ist daher insbesondere auch zur Kündigung und 
zum Empfang etwaiger Auszahlungen berechtigt.

Diese Vollmacht soll durch meinen Tod nicht erlöschen.

Vollmacht
SOLIT Edelmetalldepot

Bitte schicken Sie die Vollmacht in gescannter Form per Mail an vollmacht@tresta-stade.de, per Fax an +49 4141 8004-700 
oder mittels Brief an TRESTA Treuhandgesellschaft mbH, An der Werft 5, 21680 Stade.

Ort, Datum	 Unterschrift Vollmachtgeber

Ort, Datum	 Unterschrift Vollmachtnehmer / Bevollmächtigte/r

 
BITTE BEACHTEN: Aktuelles Legitimationspapier der/s Vollmachtnehmers/in bzw. des/r Bevollmächtigten ist dieser 
Vollmacht beizufügen!

8

8

	□ Zugang zur SOLIT-App zur Depotverwaltung erwünscht 

Die Zugangsdaten werden dem/der Bevollmächtigten per Post zugestellt. 

E-Mail-Adresse (erforderlich): 
�
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