
Raison sociale : _____________________________________________  N° d’inscription au RCS : _______________________________________

Adresse : N° ________ Rue : ________________________________________________________________________________________________

Ville : _____________________________________________________  Code postal :                                Pays : __________________________

Représenté par Nom : _____________________________________________  Prénom : _____________________________________________

Date de naissance :

donne (donnons) pouvoir par la présente à

Document recueilli par :

Nom : _____________________________________________________

Prénom : __________________________________________________

Date de naissance : 

Demeurant à : N° ________ Rue : ______________________________

___________________________________________________________

Ville : _____________________________________________________

Code postal :                               Pays : ________________________

Je (nous) soussigné(s)

Nom* : ___________________________________________________

Prénom : __________________________________________________

Date de naissance : 

Demeurant à : N° ________ Rue : _____________________________

__________________________________________________________

Ville : _____________________________________________________

Code postal :                               Pays : ________________________

Le Mandataire

Procuration

Banque Privée 1818
Établissement de crédit et prestataire de services d’investissement
Société anonyme au capital social de 88 401767,30 € ayant son siège social à Paris 8e,
50, avenue Montaigne 75008 Paris, immatriculée au RCS de Paris sous le n°306 063 355.
Courtier d’assurances immatriculé à l’ORIAS sous le n° 07 006 332.

Nom : ____________________________________________________ Prénom : _____________________________________________________

Date de naissance : 

Demeurant à : N° ________ Rue : ___________________________________________________________________________________________

Ville : __________________________________________________  Code postal :                                Pays : _____________________________

Ci-après dénommé le “Mandataire”, dont la signature apposée au bas du présent acte est certifiée par moi.

A l’effet de procéder en mon (notre) nom aux opérations suivantes sous mon (notre) entière responsabilité en ce qui concerne
tous les comptes ouverts à Banque Privée 1818.
Déposer ou retirer toutes sommes, émettre, signer et endosser tous chèques ; signer tous ordres de virement et de paiement ; faire tous emplois de fonds ;
exiger et remettre tous récépissés ; arrêter tous comptes, les solder ; en retirer quittance ; en recevoir le solde ; en donner décharge. Faire tous emplois de fonds
et opérer tous achats et ventes au comptant ou à terme de titres, valeurs et droits, signer en conséquence tous ordres de bourse, toucher le prix de toutes ventes,
ainsi que le montant des remboursements et des coupons, exercer tous droits de souscription et signer à cet effet tous bulletins, effectuer toutes demandes
d’échange, de regroupement et d’attribution gratuite, effectuer toutes opérations de change au comptant ou à terme. Déposer et affecter en garantie tous
titres ou valeurs, effectuer tous remboursements et opérer le retrait du gage.
Aux effets ci-dessus, signer toutes décharges, passer et signer tous actes et pièces quelconques. Elire domicile et, d’une manière générale, faire tout ce qui sera
nécessaire.
Le mandataire déclare qu’il ne fait l’objet d’aucune interdiction d’émission de chèques et il s’engage à prévenir Banque Privée 1818 sans délai au cas où une
telle mesure lui serait appliquée. Dans un tel cas, la présente procuration prendra fin de plein droit.
Le(s) mandant(s) s’engage(nt) à informer sans délai Banque Privée 1818 par lettre recommandée avec avis de réception, en cas de révocation du mandataire ou
de décès de ce dernier.
Le(s) mandant(s) demeure(nt) responsable(s) de l’intégralité des opérations réalisées sur le(s) compte(s) par le mandataire. Il(s) est (sont) personnellement rede-
vable(s) envers Banque Privée 1818 de tout solde débiteur dû à des opérations réalisées par le mandataire. Lorsqu’elle est donnée sur un compte joint, elle cesse
en cas de décès de l’un quelconque des co-titulaires, ainsi qu’en cas de dénonciation de la convention de compte joint, de clôture du compte joint et de mise
sous tutelle.
La présente procuration sera valable jusqu’à réception par Banque Privée 1818 d’une révocation expresse par lettre recommandée avec accusé de réception.
Les effets de cette révocation ne seront opposables à Banque Privée 1818 qu’à l’expiration d’un délai d’un jour ouvré suivant la réception de la notification précitée.

Fait à __________________________________________________________________________, le _____________________________

Signature du 1er Mandant
(précédée de la mention manuscrite

“Bon pour pouvoir”)

Signature du 2nd Mandant
(précédée de la mention manuscrite

“Bon pour pouvoir”)

Signature du Mandataire
(précédée de la mention manuscrite
“Bon pour acceptation de pouvoir”)

Le Mandant

Personne(s) Physique(s)

* Pour les comptes collectifs.
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Adresse : N° ________ Rue : ________________________________________________________________________________________________

Ville : _____________________________________________________  Code postal :                                Pays : __________________________

Représenté par Nom : _____________________________________________  Prénom : _____________________________________________

Date de naissance :

donne (donnons) pouvoir par la présente à

Document recueilli par :

Nom : _____________________________________________________

Prénom : __________________________________________________

Date de naissance : 

Demeurant à : N° ________ Rue : ______________________________

___________________________________________________________

Ville : _____________________________________________________

Code postal :                               Pays : ________________________

Je (nous) soussigné(s)

Nom* : ___________________________________________________

Prénom : __________________________________________________

Date de naissance : 

Demeurant à : N° ________ Rue : _____________________________

__________________________________________________________

Ville : _____________________________________________________

Code postal :                               Pays : ________________________

Le Mandataire

Procuration

Banque Privée 1818
Établissement de crédit et prestataire de services d’investissement
Société anonyme au capital social de 88 401767,30 € ayant son siège social à Paris 8e,
50, avenue Montaigne 75008 Paris, immatriculée au RCS de Paris sous le n°306 063 355.
Courtier d’assurances immatriculé à l’ORIAS sous le n° 07 006 332.

Nom : ____________________________________________________ Prénom : _____________________________________________________

Date de naissance : 

Demeurant à : N° ________ Rue : ___________________________________________________________________________________________

Ville : __________________________________________________  Code postal :                                Pays : _____________________________

Ci-après dénommé le “Mandataire”, dont la signature apposée au bas du présent acte est certifiée par moi.

A l’effet de procéder en mon (notre) nom aux opérations suivantes sous mon (notre) entière responsabilité en ce qui concerne
tous les comptes ouverts à Banque Privée 1818.
Déposer ou retirer toutes sommes, émettre, signer et endosser tous chèques ; signer tous ordres de virement et de paiement ; faire tous emplois de fonds ;
exiger et remettre tous récépissés ; arrêter tous comptes, les solder ; en retirer quittance ; en recevoir le solde ; en donner décharge. Faire tous emplois de fonds
et opérer tous achats et ventes au comptant ou à terme de titres, valeurs et droits, signer en conséquence tous ordres de bourse, toucher le prix de toutes ventes,
ainsi que le montant des remboursements et des coupons, exercer tous droits de souscription et signer à cet effet tous bulletins, effectuer toutes demandes
d’échange, de regroupement et d’attribution gratuite, effectuer toutes opérations de change au comptant ou à terme. Déposer et affecter en garantie tous
titres ou valeurs, effectuer tous remboursements et opérer le retrait du gage.
Aux effets ci-dessus, signer toutes décharges, passer et signer tous actes et pièces quelconques. Elire domicile et, d’une manière générale, faire tout ce qui sera
nécessaire.
Le mandataire déclare qu’il ne fait l’objet d’aucune interdiction d’émission de chèques et il s’engage à prévenir Banque Privée 1818 sans délai au cas où une
telle mesure lui serait appliquée. Dans un tel cas, la présente procuration prendra fin de plein droit.
Le(s) mandant(s) s’engage(nt) à informer sans délai Banque Privée 1818 par lettre recommandée avec avis de réception, en cas de révocation du mandataire ou
de décès de ce dernier.
Le(s) mandant(s) demeure(nt) responsable(s) de l’intégralité des opérations réalisées sur le(s) compte(s) par le mandataire. Il(s) est (sont) personnellement rede-
vable(s) envers Banque Privée 1818 de tout solde débiteur dû à des opérations réalisées par le mandataire. Lorsqu’elle est donnée sur un compte joint, elle cesse
en cas de décès de l’un quelconque des co-titulaires, ainsi qu’en cas de dénonciation de la convention de compte joint, de clôture du compte joint et de mise
sous tutelle.
La présente procuration sera valable jusqu’à réception par Banque Privée 1818 d’une révocation expresse par lettre recommandée avec accusé de réception.
Les effets de cette révocation ne seront opposables à Banque Privée 1818 qu’à l’expiration d’un délai d’un jour ouvré suivant la réception de la notification précitée.

Fait à __________________________________________________________________________, le _____________________________

Signature du 1er Mandant
(précédée de la mention manuscrite

“Bon pour pouvoir”)

Signature du 2nd Mandant
(précédée de la mention manuscrite

“Bon pour pouvoir”)

Signature du Mandataire
(précédée de la mention manuscrite
“Bon pour acceptation de pouvoir”)

Le Mandant

Personne(s) Physique(s)

* Pour les comptes collectifs.
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Représenté par Nom : _____________________________________________  Prénom : _____________________________________________

Date de naissance :

donne (donnons) pouvoir par la présente à

Document recueilli par :

Nom : _____________________________________________________

Prénom : __________________________________________________

Date de naissance : 

Demeurant à : N° ________ Rue : ______________________________

___________________________________________________________

Ville : _____________________________________________________

Code postal :                               Pays : ________________________

Je (nous) soussigné(s)

Nom* : ___________________________________________________

Prénom : __________________________________________________

Date de naissance : 

Demeurant à : N° ________ Rue : _____________________________

__________________________________________________________

Ville : _____________________________________________________

Code postal :                               Pays : ________________________

Le Mandataire

Procuration

Banque Privée 1818
Établissement de crédit et prestataire de services d’investissement
Société anonyme au capital social de 88 401767,30 € ayant son siège social à Paris 8e,
50, avenue Montaigne 75008 Paris, immatriculée au RCS de Paris sous le n°306 063 355.
Courtier d’assurances immatriculé à l’ORIAS sous le n° 07 006 332.

Nom : ____________________________________________________ Prénom : _____________________________________________________

Date de naissance : 

Demeurant à : N° ________ Rue : ___________________________________________________________________________________________

Ville : __________________________________________________  Code postal :                                Pays : _____________________________

Ci-après dénommé le “Mandataire”, dont la signature apposée au bas du présent acte est certifiée par moi.

A l’effet de procéder en mon (notre) nom aux opérations suivantes sous mon (notre) entière responsabilité en ce qui concerne
tous les comptes ouverts à Banque Privée 1818.
Déposer ou retirer toutes sommes, émettre, signer et endosser tous chèques ; signer tous ordres de virement et de paiement ; faire tous emplois de fonds ;
exiger et remettre tous récépissés ; arrêter tous comptes, les solder ; en retirer quittance ; en recevoir le solde ; en donner décharge. Faire tous emplois de fonds
et opérer tous achats et ventes au comptant ou à terme de titres, valeurs et droits, signer en conséquence tous ordres de bourse, toucher le prix de toutes ventes,
ainsi que le montant des remboursements et des coupons, exercer tous droits de souscription et signer à cet effet tous bulletins, effectuer toutes demandes
d’échange, de regroupement et d’attribution gratuite, effectuer toutes opérations de change au comptant ou à terme. Déposer et affecter en garantie tous
titres ou valeurs, effectuer tous remboursements et opérer le retrait du gage.
Aux effets ci-dessus, signer toutes décharges, passer et signer tous actes et pièces quelconques. Elire domicile et, d’une manière générale, faire tout ce qui sera
nécessaire.
Le mandataire déclare qu’il ne fait l’objet d’aucune interdiction d’émission de chèques et il s’engage à prévenir Banque Privée 1818 sans délai au cas où une
telle mesure lui serait appliquée. Dans un tel cas, la présente procuration prendra fin de plein droit.
Le(s) mandant(s) s’engage(nt) à informer sans délai Banque Privée 1818 par lettre recommandée avec avis de réception, en cas de révocation du mandataire ou
de décès de ce dernier.
Le(s) mandant(s) demeure(nt) responsable(s) de l’intégralité des opérations réalisées sur le(s) compte(s) par le mandataire. Il(s) est (sont) personnellement rede-
vable(s) envers Banque Privée 1818 de tout solde débiteur dû à des opérations réalisées par le mandataire. Lorsqu’elle est donnée sur un compte joint, elle cesse
en cas de décès de l’un quelconque des co-titulaires, ainsi qu’en cas de dénonciation de la convention de compte joint, de clôture du compte joint et de mise
sous tutelle.
La présente procuration sera valable jusqu’à réception par Banque Privée 1818 d’une révocation expresse par lettre recommandée avec accusé de réception.
Les effets de cette révocation ne seront opposables à Banque Privée 1818 qu’à l’expiration d’un délai d’un jour ouvré suivant la réception de la notification précitée.

Fait à __________________________________________________________________________, le _____________________________

Signature du 1er Mandant
(précédée de la mention manuscrite

“Bon pour pouvoir”)

Signature du 2nd Mandant
(précédée de la mention manuscrite

“Bon pour pouvoir”)

Signature du Mandataire
(précédée de la mention manuscrite
“Bon pour acceptation de pouvoir”)

Le Mandant

Personne(s) Physique(s)

* Pour les comptes collectifs.
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Raison sociale : _____________________________________________  N° d’inscription au RCS : _______________________________________

Adresse : N° ________ Rue : ________________________________________________________________________________________________

Ville : _____________________________________________________  Code postal :                                Pays : __________________________

Représenté par Nom : _____________________________________________  Prénom : _____________________________________________

Date de naissance :
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__________________________________________________________

Ville : _____________________________________________________

Code postal :                               Pays : ________________________

Le Mandataire

Procuration

Banque Privée 1818
Établissement de crédit et prestataire de services d’investissement
Société anonyme au capital social de 88 401767,30 € ayant son siège social à Paris 8e,
50, avenue Montaigne 75008 Paris, immatriculée au RCS de Paris sous le n°306 063 355.
Courtier d’assurances immatriculé à l’ORIAS sous le n° 07 006 332.

Nom : ____________________________________________________ Prénom : _____________________________________________________

Date de naissance : 

Demeurant à : N° ________ Rue : ___________________________________________________________________________________________

Ville : __________________________________________________  Code postal :                                Pays : _____________________________

Ci-après dénommé le “Mandataire”, dont la signature apposée au bas du présent acte est certifiée par moi.

A l’effet de procéder en mon (notre) nom aux opérations suivantes sous mon (notre) entière responsabilité en ce qui concerne
tous les comptes ouverts à Banque Privée 1818.
Déposer ou retirer toutes sommes, émettre, signer et endosser tous chèques ; signer tous ordres de virement et de paiement ; faire tous emplois de fonds ;
exiger et remettre tous récépissés ; arrêter tous comptes, les solder ; en retirer quittance ; en recevoir le solde ; en donner décharge. Faire tous emplois de fonds
et opérer tous achats et ventes au comptant ou à terme de titres, valeurs et droits, signer en conséquence tous ordres de bourse, toucher le prix de toutes ventes,
ainsi que le montant des remboursements et des coupons, exercer tous droits de souscription et signer à cet effet tous bulletins, effectuer toutes demandes
d’échange, de regroupement et d’attribution gratuite, effectuer toutes opérations de change au comptant ou à terme. Déposer et affecter en garantie tous
titres ou valeurs, effectuer tous remboursements et opérer le retrait du gage.
Aux effets ci-dessus, signer toutes décharges, passer et signer tous actes et pièces quelconques. Elire domicile et, d’une manière générale, faire tout ce qui sera
nécessaire.
Le mandataire déclare qu’il ne fait l’objet d’aucune interdiction d’émission de chèques et il s’engage à prévenir Banque Privée 1818 sans délai au cas où une
telle mesure lui serait appliquée. Dans un tel cas, la présente procuration prendra fin de plein droit.
Le(s) mandant(s) s’engage(nt) à informer sans délai Banque Privée 1818 par lettre recommandée avec avis de réception, en cas de révocation du mandataire ou
de décès de ce dernier.
Le(s) mandant(s) demeure(nt) responsable(s) de l’intégralité des opérations réalisées sur le(s) compte(s) par le mandataire. Il(s) est (sont) personnellement rede-
vable(s) envers Banque Privée 1818 de tout solde débiteur dû à des opérations réalisées par le mandataire. Lorsqu’elle est donnée sur un compte joint, elle cesse
en cas de décès de l’un quelconque des co-titulaires, ainsi qu’en cas de dénonciation de la convention de compte joint, de clôture du compte joint et de mise
sous tutelle.
La présente procuration sera valable jusqu’à réception par Banque Privée 1818 d’une révocation expresse par lettre recommandée avec accusé de réception.
Les effets de cette révocation ne seront opposables à Banque Privée 1818 qu’à l’expiration d’un délai d’un jour ouvré suivant la réception de la notification précitée.

Fait à __________________________________________________________________________, le _____________________________

Signature du 1er Mandant
(précédée de la mention manuscrite

“Bon pour pouvoir”)

Signature du 2nd Mandant
(précédée de la mention manuscrite

“Bon pour pouvoir”)

Signature du Mandataire
(précédée de la mention manuscrite
“Bon pour acceptation de pouvoir”)

Le Mandant

Personne(s) Physique(s)
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Adresse : N° ________ Rue : ________________________________________________________________________________________________
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Représenté par Nom : _____________________________________________  Prénom : _____________________________________________

Date de naissance :

donne (donnons) pouvoir par la présente à

Document recueilli par :

Nom : _____________________________________________________

Prénom : __________________________________________________

Date de naissance : 

Demeurant à : N° ________ Rue : ______________________________

___________________________________________________________

Ville : _____________________________________________________

Code postal :                               Pays : ________________________

Je (nous) soussigné(s)

Nom* : ___________________________________________________

Prénom : __________________________________________________

Date de naissance : 

Demeurant à : N° ________ Rue : _____________________________

__________________________________________________________

Ville : _____________________________________________________

Code postal :                               Pays : ________________________

Le Mandataire

Procuration

Banque Privée 1818
Établissement de crédit et prestataire de services d’investissement
Société anonyme au capital social de 88 401767,30 € ayant son siège social à Paris 8e,
50, avenue Montaigne 75008 Paris, immatriculée au RCS de Paris sous le n°306 063 355.
Courtier d’assurances immatriculé à l’ORIAS sous le n° 07 006 332.

Nom : ____________________________________________________ Prénom : _____________________________________________________

Date de naissance : 

Demeurant à : N° ________ Rue : ___________________________________________________________________________________________

Ville : __________________________________________________  Code postal :                                Pays : _____________________________

Ci-après dénommé le “Mandataire”, dont la signature apposée au bas du présent acte est certifiée par moi.

A l’effet de procéder en mon (notre) nom aux opérations suivantes sous mon (notre) entière responsabilité en ce qui concerne
tous les comptes ouverts à Banque Privée 1818.
Déposer ou retirer toutes sommes, émettre, signer et endosser tous chèques ; signer tous ordres de virement et de paiement ; faire tous emplois de fonds ;
exiger et remettre tous récépissés ; arrêter tous comptes, les solder ; en retirer quittance ; en recevoir le solde ; en donner décharge. Faire tous emplois de fonds
et opérer tous achats et ventes au comptant ou à terme de titres, valeurs et droits, signer en conséquence tous ordres de bourse, toucher le prix de toutes ventes,
ainsi que le montant des remboursements et des coupons, exercer tous droits de souscription et signer à cet effet tous bulletins, effectuer toutes demandes
d’échange, de regroupement et d’attribution gratuite, effectuer toutes opérations de change au comptant ou à terme. Déposer et affecter en garantie tous
titres ou valeurs, effectuer tous remboursements et opérer le retrait du gage.
Aux effets ci-dessus, signer toutes décharges, passer et signer tous actes et pièces quelconques. Elire domicile et, d’une manière générale, faire tout ce qui sera
nécessaire.
Le mandataire déclare qu’il ne fait l’objet d’aucune interdiction d’émission de chèques et il s’engage à prévenir Banque Privée 1818 sans délai au cas où une
telle mesure lui serait appliquée. Dans un tel cas, la présente procuration prendra fin de plein droit.
Le(s) mandant(s) s’engage(nt) à informer sans délai Banque Privée 1818 par lettre recommandée avec avis de réception, en cas de révocation du mandataire ou
de décès de ce dernier.
Le(s) mandant(s) demeure(nt) responsable(s) de l’intégralité des opérations réalisées sur le(s) compte(s) par le mandataire. Il(s) est (sont) personnellement rede-
vable(s) envers Banque Privée 1818 de tout solde débiteur dû à des opérations réalisées par le mandataire. Lorsqu’elle est donnée sur un compte joint, elle cesse
en cas de décès de l’un quelconque des co-titulaires, ainsi qu’en cas de dénonciation de la convention de compte joint, de clôture du compte joint et de mise
sous tutelle.
La présente procuration sera valable jusqu’à réception par Banque Privée 1818 d’une révocation expresse par lettre recommandée avec accusé de réception.
Les effets de cette révocation ne seront opposables à Banque Privée 1818 qu’à l’expiration d’un délai d’un jour ouvré suivant la réception de la notification précitée.

Fait à __________________________________________________________________________, le _____________________________

Signature du 1er Mandant
(précédée de la mention manuscrite

“Bon pour pouvoir”)

Signature du 2nd Mandant
(précédée de la mention manuscrite

“Bon pour pouvoir”)

Signature du Mandataire
(précédée de la mention manuscrite
“Bon pour acceptation de pouvoir”)

Le Mandant

Personne(s) Physique(s)
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