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Акционерное общество «РТ-Регистратор»
профессиональный участник рынка ценных бумаг

Адрес места нахождения: 119049, город Москва, улица Донская, дом 13, этаж 1 а, помещение XII, комната 11
ИНН 5407175878 КПП 770601001 ОГРН 1025403189790 Лицензия 045-13966-000001

тел.: +7(495)640-58-20/8(800)777-14-76  E-mail: info@rtreg.ru  www.rtreg.ru
	


Форма № 23 Приложения 1 к Правилам ведения реестра
	Регистратор: ________________________________________

Вх. № ______________________________________________
___________________________________________________

дата, ФИО, должность, подпись
	Исполнение: ________________________________________

Исх. № _____________________________________________

___________________________________________________

дата, ФИО, должность, подпись


РАСПОРЯЖЕНИЕ ЭМИТЕНТА О предоставлении
информации из реестра владельцев ценных бумаг

Полное наименование эмитента:

	  

	ОГРН
	ИНН


Дата, на которую составляется информация: «  __» __________20 _ года (конец операционного дня)
Перечень запрашиваемой информации:
	

	

	

	


*Информация о количестве ценных бумаг, принадлежащих аффилированным лицам
*Информация о состоянии отдельного лицевого счета лица, зарегистрированного в реестре:
ФИО/Наименование________________________________________________________________________________________________
Паспортные данные/ОГРН___________________________________________________________________________________________
Иная информация__________________________________________________________________________________________________
	


*Предоставление сведений об изменении в составе акционеров, владеющих 5 и более %

дата начала периода ______________________________________ дата конца периода_______________________________________
	


*Справка о структуре уставного (акционерного) капитала

	


Справка о состоянии казначейского / эмиссионного счета эмитента (нужное подчеркнуть)
	


Справка о проведенных операциях за период с ________________________________ по _________________________________

по казначейскому/эмиссионному счету эмитента (нужное подчеркнуть)

	


Уведомление об операции по казначейскому/эмиссионному счету эмитента (нужное подчеркнуть)
_____________________________________________________________________________________________________________
(наименование операции, реквизиты договоров и/или других документов-оснований)

	


Справка о численности зарегистрированных лиц и количестве ценных бумаг

	


Отчет о балансе ценных бумаг

* - Данная информация необходима эмитенту для исполнения следующих требований законодательства Российской Федерации (выбрать предложенный вариант или указать свой, руководствуясь нормативными правовыми актами Российской Федерации):

	
	 ст.6.1 Федерального закона от 07.08.2001 № 115-ФЗ (ред. от 29.07.2017) «О противодействии легализации (отмыванию) доходов, полученных преступным путем, и финансированию терроризма»

  ст.30 Федерального закона от 22.04.1996 № 39-ФЗ (ред. от 31.12.2017) «О рынке ценных бумаг» 

	
	

	
	

	
	

	
	 Другое (указать)
	


Срок предоставления информации: не позднее «_____» _______________ 20 ______года
(в случае получения информации ранее, чем через 3 рабочих дня, применяется тариф за срочность)  

Способ получения информации:
	
	в бумажном виде:

путем почтового отправления
	
	в электронном виде по адресу:_________________________

электронный документ

	
	
	
	

	
	через уполномоченного представителя
	
	сканированный образ документа

	
	курьером
	
	через личный кабинет

	Количество экземпляров: _____________________________________


	


 _______________________________________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________

указать Ф.И.О., реквизиты доверенности, телефон, подпись уполномоченного представителя

Подпись совершена в присутствии сотрудника Регистратора
_____________________/________________________________________________/     Дата ________________________

   (подпись сотрудника)                                                        (Ф.И.О.)

Доверенность № _____________________________________                 Дата__________________________
