Заповнюється Реєстратором

Реєстраційний № та дата реєстрації ___________________________________

№ о/р власника ___________         Дата відкриття _____________        № запису про відкриття о/р за журналом адміністративних операцій ____________
Тип особи : 

Власник

Співвласник і

Заставодержатель

Уповноважена особа

Емітент

Прізвище , ім`я, по батькові та посада відповідального фахівця Реєстратора, який зареєстрував анкету

______________________________________________________________________________________________________________________________
АНКЕТА ЮРИДИЧНОЇ ОСОБИ

(заповнювати розбірливо українською мовою)


(скорочене найменування емітента)

1. РЕКВІЗИТИ ОСОБИ (обов(язкові для заповнення)

Повне найменування: 




Скорочене найменування:




Ідентифікаційний код (для резидентів – ЄДРПОУ): 



Країна реєстрації


назва органу, що видав свідоцтво

дата видачі свідоцтва 


Професійний учасник фондового ринку

Ліцензія 

від

Вид діяльності


Індивідуальний податковий номер юридичної особи


Місцезнаходження (згідно з реєстраційними документами): 

Індекс



Область

Район


Насел. пункт



вул.(пр., пер.)

Буд.

Кв.


Фактична адреса:

Індекс



Область

Район


Насел. пункт



вул.(пр., пер.)

Буд.

Кв.


Код міжміського зв’язку

телефон

факс

Електронна пошта


Банківські реквізити:
р/р №

в банку

МФО


2. ПЕРЕЛІК УПОВНОВАЖЕНИХ ПРЕДСТАВНИКІВ (ОСІБ, ЩО МАЮТЬ ПРАВО ПІДПИСУ) - обов’язково:

Прізвище, ім(я, по батькові
Посада
Дані документу, на підставі якого представник представляє юридичну особу
Зразок підпису











3. УПОВНОВАЖЕНА ОСОБА ЮРИДИЧНОЇ ОСОБИ (вказується за бажанням)

Прізвище, ім`я, по батькові (для юридичної особи - код ЄДРПОУ та найменування) 



Дані документу, що посвідчує особу (заповнюється, якщо уповноважена особа є фізичною особою):

Документ, що посвідчує особу

Орган, що видав


Серія

№

Дата видачі:


Тип повноважень уповноваженої особи (поставити у відповідній клітинці дату, до якої діють повноваження)

Отримання інформації з системи реєстру
Діє до:
Зміни інформації щодо власника
Діє до:
Участь у зборах акціонерів
Діє до:
Отримання доходів по ЦП
Діє до:

Дані документу, який свідчить про повноваження уповноваженої особи


Інформація про припинення повноважень, дата, підстава (заповнюється реєстроутримувачем)


БАЖАНА ФОРМА ОТРИМАННЯ ВИПИСОК З РЕЄСТРУ (поставити відмітку у відповідній клітинці):


Особисто

Рекомендований лист

інше (вказати)

БАЖАНА ФОРМА ОТРИМАННЯ ДОХОДІВ ЗА ЦІННИМИ ПАПЕРАМИ (поставити відмітку у відповідній клітинці):


готівкою

Банківським переказом

поштовим переказом



ДОДАТКОВА ІНФОРМАЦІЯ (вказується за бажанням юридичної особи)





Дата заповнення анкети  



Підпис____________________(___________________________)








 
(ПІБ, посада особи яка засвідчила дані анкети)







             М.П.

