Anmalan om k6p av fondandelar i Adrigo Hedge

Kop av andelar i fonden Adrigo Hedge kan ske den sista bankdagen varje ménad, givet att likvidbeloppet har
mottagits/bokforts pa fondens bankkonto i SEB 5565-10 383 96, senast samma dag. Skriftlig anmalan om kop av
fondandelar skall vara Adrigo Asset Management AB tillhanda senast fem bankdagar dessférinnan. Fondens
ISIN-kod &r SE0001862426. Vid betalning, vanligen ange avsandare. Vid dverforing ar det viktigt att avséandaren
star for eventuella bankavgifter eftersom det ar bara det belopp som kommer fonden tillhanda som kan
investeras.

Person- / foretagsuppgifter

Namn (efternamn, férnamn/fullstandigt firmanamn) Personnummer/organisationsnummer

Utdelningsadress Postnummer och ort

Land (om annat &n Sverige) Skatterattsligt hemvist (om annan an Sverige)
Folkbokféringsadress (om annan an ovan) e-mail adress*

Tel dagtid Belopp, kr (forsta inséttning min 100.000 déarefter min 50.000)

*For att erhélla manadsbrev maste e-mailadress anges.

D Jag hamtar Arsberéttelse och Halvarsredogérelse via hemsidan www.adrigo.se

D Jag onskar Arsberéttelse och Halvarsredogérelse i pappersformat till ovanstende adress

Formyndare (i forekommande fall)

Namn Personnummer

Namn Personnummer

Bankkonto for mottagande av framtida utbetalningar fran fonden

Bank Clearingnummer Kontonummer

Jag/vi forsakrar harmed att jag/vi tagit del av fondbestammelserna och att ovanstdende uppgifter ar riktiga. Jag/vi forbinder oss
att utan dréjsmal anmala forandringar i ovanstaende uppgifter till Adrigo Asset Management AB.

Om anméalan avser juridisk person skall registreringsbevis bifogas. For fysiska personer ska en vidimerad kopia av giltig
identitetshandling bifogas.

Namnfortydligande

Anmaélan skall sandas till Adrigo Asset Management AB, PO Box 56045, 102 17 Stockholm eller faxas till faxnummer 08-
505 887 70. Observera att handlingar som faxas &ven maste skickas till Adrigo Asset Management AB i original. Fér mer
information ring 08-505 887 00 eller bes6k www.adrigo.se
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Kundkdnnedom - Adrigo Hedge

FOr vems réackning tecknar du?
Fysisk person

For egen rakning
For annans rakning genom fullmakt

| egenskap av férmyndare

I

Namn Personnummer/Organisationsnummer
Adress Postnr Ort Land
Ar du en person i politisk utsatt stallning (PEP — Political Exposed Person*)? JA NEJ

* Personer som har eller tidigare har haft viktiga offentliga funktioner och sddana personers narmaste familiemedlemmar och kdnda medarbetare.

Juridisk person

Ange agarandel som Overstiger 25 % av aktier eller résterna i bolaget. Behdver ej besvaras om bolaget ar ett
Marknadsnoterat bolag inom & utanfor EES eller om bolaget star under Finansinspektionens tillsyn.

Namn Personnummer/Organisationsnummer Agarandel i %
Namn Personnummer/Organisationsnummer Agarandel i %
Namn Personnummer/Organisationsnummer Agarandel i %

Om teckning avser tex en forening, stiftelse, trust eller liknande, ange namn, adress samt person-
lorganisationsnummer pa framtida formanstagare, alternativt namn pa de fysiska personer i vars framsta intresse
den juridiska personen har inrattats eller bedriver verksamhet for.

Namn Personnummer/Organisationsnummer

Adress Postnr Ort Land

Vad ar syftet med placeringen?

Sparande/placering Annat:

Varifrdn kommer de medel du placerar?
':I Sparande/placering Foretagsforsaljning
':I L6én Foretagets intakter

EI Arv/géva Annat:

':I Fastighetsforséaljning
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