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Fullmakt for hantering av konto i unions-
registret for handel med utslappsratter

Harmed utfardas fullmakt for:

Fullmaktsinnehavarens namn Personnummer

att vid hantering i unionsregistret for handel med utslappsritter foretrdda
oss (mig) gentemot Statens energimyndighet i f6ljande drenden:

* Ansokan om konto i unionsregistret

» Fullgorande av rapporteringsskyldighet

« All hantering av enheter i unionsregistret

* Attédven i Ovrigt foretrdda oss (mig) i saken, samt att uppbdra, mottaga
och kvittera alla oss (mig) i drendet tillkommande medel och
handlingar

Ort och datum

Fullmaktsgivarens féretagsnamn/namn

Organisationsnummer

Underskrift firmatecknare

Namnfértydligande firmatecknare

Postadress: Box 310 » 631 04 Eskilstuna « Bestksadress Gredbyvagen 10
Telefon 016-544 20 00

registrator@energimyndigheten.se

www.energimyndigheten.se

Org.nr 202100-5000
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