Вих.№_________

КАРТКА ІЗ ЗРАЗКОМ(АМИ) ПІДПИСУ(ІВ) РОЗПОРЯДНИКА(ІВ) РАХУНКУ В ЦІННИХ ПАПЕРАХ ТА ВІДБИТКА ПЕЧАТКИ
(для юридичної особи)
від  «______» ____________________20____р.

ВІДОМОСТІ ПРО ДЕПОЗИТАРНУ УСТАНОВУ
	Код за ЄДРПОУ
	23785133

	Повне найменування 
	ТОВАРИСТВО З ОБМЕЖЕНОЮ ВІДПОВІДАЛЬНІСТЮ «ОБ’ЄДНАНА РЕЄСТРАЦІЙНА КОМПАНІЯ»



ВІДОМОСТІ ПРО ЮРИДИЧНУ ОСОБУ
	Депозитарний код рахунку в цінних паперах
	

	Повне найменування юридичної особи
	

	Код за ЄДРПОУ (для резидентів) / Країна реєстрації та номер реєстрації юридичної особи в країні її місцезнаходження (для нерезидентів)
	



ВІДОМОСТІ ПРО РОЗПОРЯДНИКА(ІВ) РАХУНКУ В ЦІННИХ ПАПЕРАХ
	Посада розпорядника рахунку
	

	Прізвище, ім'я, по батькові розпорядника рахунку (для нерезидентів за наявності)
	

	Підстава для повноважень
	

	Термін дії повноважень
	

	Зразок підпису розпорядника рахунку в цінних паперах
	




	Зразок відбитка печатки*
	







	Засвідчення зразку підпису розпорядника рахунку в цінних паперах (заповнюється працівником депозитарної установи у разі невикористання юридичною особою у своїй діяльності печатки)
	____.____.20___ р.
Зразок підпису розпорядника рахунку в цінних паперах, який зроблено у моїй присутності, засвідчую:

_____________/___________________________/____________

_____________/___________________________/____________
        посада                               ПІБ                            підпис, М.П.



	Посада розпорядника рахунку
	

	Прізвище, ім'я, по батькові розпорядника рахунку (для нерезидентів за наявності)
	

	Підстава для повноважень
	

	Термін дії повноважень
	

	Зразок підпису розпорядника рахунку в цінних паперах
	




	Зразок відбитка печатки*
	







	Засвідчення зразку підпису розпорядника рахунку в цінних паперах (заповнюється працівником депозитарної установи у разі невикористання юридичною особою у своїй діяльності печатки)
	____.____.20___ р.
Зразок підпису розпорядника рахунку в цінних паперах, який зроблено у моїй присутності, засвідчую:

_____________/___________________________/____________

_____________/___________________________/____________
        посада                               ПІБ                            підпис, М.П.



ДОДАТКОВА ІНФОРМАЦІЯ  (ЗАПОВНЮЄТЬСЯ ЗА НЕОБХІДНОСТІ) _____________________________
_____________________________________________________________________________________________________________
ДАНІ ЗАТВЕРДЖУЮ (заповнюється керівником або іншою особою, уповноваженою на це установчими документами юридичної особи)
___________________________________/__________________________/_________________________________
                        Посада                                                  підпис, М.П.*                                        П.І.Б.
*- у разі використання у діяльності печатки
















ВІДМІТКИ ДЕПОЗИТАРНОЇ УСТАНОВИ
	№ та дата реєстрації в журналі вхідних документів
	№______________від__________________

	Відповідальна особа
	



