
 

заполняет Т-А/эмитент 
вх.№______________________  

Дата  приема___________________ 

Принял _______________________ 
(подпись, Ф.И.О.) 

заполняет Регистратор 

Реестр. вх.№ __________________   

Дата_________________________ 

Принял ______________________ 
 (подпись, Ф.И.О.) 

_______________________________ 

Дата исполнения ________________ 

Исполнил_______________________ 
(подпись, Ф.И.О.) 

Отметка о сканировании __________ 

 

АНКЕТА  ЗАРЕГИСТРИРОВАННОГО  ЛИЦА   

(для юридического лица)               

Полное наименование эмитента _________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

Анкета предоставляется для:   открытия лицевого счета       внесения изменений в информацию лицевого счета 

Вид лицевого счета:  владелец   номинальный держатель (НД)   доверительный управляющий (ДУ) 

1. Полное наименование юридического лица_______________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________________ 

2. Краткое наименование__________________________________________________________________________________ 

3. Для российского юридического лица: ОГРН _____________________ дата присвоения ОГРН_______________________ 

наименование органа, присвоившего ОГРН___________________________________________________________________  

ИНН  ____ ________________________КПП__________________  

Для иностранного юридического  лица:  номер  и дата государственной .регистрации________________________________ 

наименование органа, осуществившего регистрацию___________________________________________________________    

4. Адрес юридического лица (из ЕГРЮЛ)____________________________________________________________________ 

5. Почтовый адрес________________________________________________________________________________________ 

6. Телефон _______________________ факс ___________________ E-mail_________________________________________ 

7. Банковские реквизиты:  

Наименование банка  Город банка  

БИК  
 

         ИНН банка           

Корр/счет                      

Расч/счет                      

8. Способ получения информации из реестра:  лично  письмо    заказное письмо    

9. Способ предоставления распоряжений регистратору:  лично   почтовым отправлением  

10. Реквизиты лицензии (НД, для ДУ (при наличии)) ___________________________________________________________ 

11. Для ДУ:   право голоса на общем собрании владельцев доверительный управляющий    имеет       не имеет    

12. Сведения об учредителе доверительного управления: 

Ф.И.О.__________________________________________________________________________________________________  

 вид документа, удостоверяющего личность __________________ серия ________________ номер ____________________ 

 дата выдачи___________________ наименование органа, осуществившего выдачу__________________________________ 

__________________________________________________дата рождения _________________________________________ 

адрес места регистрации __________________________________________________________________________________                

13. Должностное  лицо, имеющие право действовать от имени юридического лица без доверенности:   

Фамилия Имя Отчество___________________________________________________________________________________ 

должность__________________________ срок действия полномочий _____________________________________________ 

вид документа, удостоверяющего личность _____________________ серия_______________номер ____________________ 

дата выдачи ______________ наименование органа, выдавшего документ _________________________________________ 

_______________________________ 

 

Образец подписи 

 

  

Подтверждаю, что подпись ____________ 

_____________________________________ 
(Ф.И.О. должностного лица ) 
  

поставлена в моем присутствии.  
 

______________________________________ 
(Ф.И.О. и подпись уполномоченного представителя 

регистратора) 

                                       м.п.  

 

 

Образец оттиска печати 

 

 

 

 

 



 

 

 

УПОЛНОМОЧЕННЫЙ ПРЕДСТАВИТЕЛЬ 

Ф.И.О._________________________________________________________________________________________________ 

 вид документа, удостоверяющего личность _________________________________________________________________  

 серия ________________ номер документа _______________ дата выдачи________________________________________ 

наименование органа, выдавшего документ __________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

Название и реквизиты документа, подтверждающего полномочия _______________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________________ 

 

Сведения, указанные в настоящей анкете, подтверждаю. 

 

Дата заполнения:    “____” _____________ 202__г. 

 

Подпись зарегистрированного лица или его уполномоченного  представителя  
 

________________ /________________________/ 
     (подпись)                              (Фамилия, инициалы) 

 

Ответственность за полноту и правильность предоставленной информации несет руководитель юридического лица   

В случае изменения реквизитов зарегистрированное  лицо должно предоставить регистратору новую анкету  

 

Служебные отметки регистратора 

 

                                                                                                                                                                                                                                    


