
MODULO INTERNO BANCA
Non deve essere inviato ad ARCA

MODULO DI SOTTOSCRIZIONE PER VERSAMENTI SUCCESSIVI

SOTTOSCRIZIONE DEL FONDO
(di seguito denominato Fondo)

Dal Soggetto Collocatore di riferimento CAB 

Codice Promotore

Richiedente Codice ARCA Non residente ai fini valutari Nazionalità

Io sottoscritto (Cognome e nome) nato il a Prov.

Indirizzo (residenza) CAP Città Prov.

Eventuale recapito 

Codice Fiscale Tipo documento  

N. Rilasciato da a il

in proprio quale/i rappresentante/i della Società

Indirizzo  CAP Città Prov.

Codice Fiscale Partita Iva Costituita il a Prov.

1     VERSAMENTO IN UNICA SOLUZIONE (Importo lordo)

Euro
(cifre) (lettere)

2     VERSAMENTO SU PIANO DI ACCUMULO N.

Euro
(cifre) (lettere)

3     VERSAMENTO SUL SERVIZIO ARCA “RISPARMIA & CONSOLIDA” N.                                            in Arca Risparmio

Euro
(cifre) (lettere)

MODALITÀ DI PAGAMENTO E CARATTERISTICHE DEL CERTIFICATO
L’importo del versamento viene corrisposto mediante bonifico bancario a favore di Arca Fondi SGR S.p.A. rubrica Fondo Sottoscritto presso il Depositario dello stesso. La sottoscrizione sarà perfezionata nel
momento in cui la Società di Gestione del Risparmio avrà conoscenza della presente accettazione e le saranno stati forniti tutti i dati necessari perchè possa provvedere agli adempimenti imposti dal D.Lgs.
231/2007 e successive modifiche.
Le quote saranno rappresentate da certificato nominativo da intestare in base ai dati anagrafici sopra indicati.
Ai sensi dell’Art. “Quote e certificati di partecipazione” del Regolamento, conferisco procura al Soggetto Collocatore di riferimento a chiedere l’immissione delle quote spettantimi nel certificato cumulativo presso il
Depositario

senza con contropartita nel deposito n. presso il Soggetto Collocatore di riferimento per le sottoscrizioni presentate
per il tramite di soggetti collocatori aziende di credito, presso il Depositario per le sottoscrizioni presentate per il tramite di soggetti collocatori diversi da aziende di credito.

Chiedo la consegna del certificato come specificato: e conferisco procura al Soggetto Collocatore di riferimento a ritirare dal Depositario il certificato stesso in mio nome e conto.

e provvederò direttamente al ritiro presso il Depositario. e conferisco procura al Depositario a spedire lo stesso al mio indirizzo sopraindicato.

Il deposito e la connessa attività del Depositario sono effettuati gratuitamente.

Luogo e data Firma del sottoscrittore

Dichiaro di approvare specificamente - ai sensi dell’art. 1341 C.C. - le clausole del Regolamento relative a: Denominazione e durata del Fondo - Certificati di partecipazione - Sottoscrizione delle quote - Operazioni di
passaggio tra Fondi - Rimborso delle quote - Oneri a carico del partecipante - Oneri a carico del Fondo - Calcolo e pubblicazione del valore unitario delle quote - Modifiche del Regolamento - Liquidazione - Foro competen-
te.

Visto per regolarità ed autenticità della firma - Timbro e firma del Soggetto Collocatore.

M O D U L O   A D   U S O   I N T E R N O   D E L L A   B A N C A
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