~=l DAB
L9 BNP PARIBAS

DAB BNP Paribas
Postfach 2547
90011 Ndrnberg

E-Mail: zustimmung-agb@dab.com
Fax: +49 (0)89 50068 3935

Zustimmung Allgemeine Geschiftsbedingungen und Verbraucherinformationen / Preis- und
Leistungsverzeichnis DAB B2B

- Bitte vollstéandig ausfillen und unterschrieben an die DAB BNP Paribas senden -

Name:

Titel, Vorname/n:

Zugangsnummer:

Depot/Kontonummer:

Bitte zutreffendes ankreuzen:

] Hiermit stimme ich den vorgeschlagenen Anderungen des Preis- und Leistungsverzeichnis DAB B2B
sowie der Allgemeinen Geschaftsbedingungen und Verbraucherinformationen, gtiltig ab 09.10.2025,
Zu.

] Hiermit stimme ich den vorgeschlagenen Anderungen des Preis- und Leistungsverzeichnis DAB B2B
sowie der Allgemeinen Geschaftsbedingungen und Verbraucherinformationen, giiltig ab 01.04.2023,
zu.

] Hiermit genehmige ich alle seit Beginn der Geschaftsbeziehung von der DAB BNP Paribas
vorgeschlagenen Anderungen des Preis- und Leistungsverzeichnis DAB B2B sowie der Allgemeinen
Geschéaftsbedingungen und Verbraucherinformationen.

Ort, Datum Unterschrift(en)



