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Форма № 3 Приложения № 1 к Правилам ведения реестра
	Трансфер-агент: _________________________________

Вх. № _________________________________

_________________________________

_________________________________

дата, ФИО, должность, подпись
	Регистратор: 

Вх. № _________________________________

_________________________________

_________________________________

дата, ФИО, должность, подпись
	Исполнение: 

_________________________________

дата, ФИО, должность, подпись


ЗАЯВЛЕНИЕ 
	□ Прошу открыть лицевой счет в соответствии с анкетой зарегистрированного лица
□ Прошу внести изменения в лицевой счет в соответствии с анкетой зарегистрированного лица
	□ лицевой счет владельца
□ лицевой счет владельца для учета права ОДС
□ лицевой счет ДУ (заполнить форму № 37 сведения об учредителе ДУ)

	в реестре: __________________________________________________________________________________________________________________________

полное наименование Эмитента

	ИНН и ОГРН Эмитента: _______________________________________________________________________________________________________________

	□ Прошу уведомить об открытии лицевого счета, услуга оплачивается в соответствии с тарифами/прейскурантом регистратора

	Способ получения уведомления об открытии/об отказе в открытии счета/об отказе во внесении изменений в сведения, содержащиеся в анкете: 

	□ лично/уполномоченным представителем
	□ заказное письмо
	□ электронный документ (при наличии договора ЭДО)

	□ Документы, являющиеся основанием для совершения операций в реестре, могут быть предоставлены Регистратору почтовым отправлением

	

	АНКЕТА ЗАРЕГИСТРИРОВАННОГО ЛИЦА (ФИЗИЧЕСКОЕ ЛИЦО) –
ДЛЯ НЕСОВЕРШЕННОЛЕТНИХ И/ИЛИ НЕДЕЕСПОСОБНЫХ
	Номер лицевого счета:


	Фамилия 

Имя 

Отчество (при наличии)
	

	
	

	
	

	Гражданство
	

	Дата рождения (число, месяц, год)
	
	Место рождения
	

	ИНН (при наличии)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	СНИЛС (при наличии)
	
	
	
	-
	
	
	
	-
	
	
	
	-
	
	


Данные о документе, удостоверяющем личность:

	Наименование документа (вид)
	

	Серия
	
	Номер
	
	Дата выдачи
	

	Наименование органа, 

выдавшего документ
	
	Код подразделения

	
	
	

	Заполняется иностранными гражданами и лицами без гражданства, находящимися на территории РФ

	Данные о миграционной карте 
	Серия (при наличии)
	
	Номер
	

	Дата начала срока пребывания
	
	Дата окончания срока пребывания
	

	Данные о документе, подтверждающем право иностранного гражданина или лица без гражданства на пребывание (проживание) в РФ

	Наименование документа (вид)
	

	Серия (при наличии)
	
	Номер
	

	Дата начала срока пребывания
	
	Дата окончания срока пребывания
	


Адресные данные:

	Адрес места регистрации (Республика/область, район, город/населенный пункт, улица, дом, кор, кв.)
	
	
	
	
	
	
	

	
	

	□ – Совпадает с адресом регистрации

Адрес фактического места жительства (для получения корреспонденции, в том числе, связанной с проведением общего собрания акционеров)
	
	
	
	
	
	
	

	
	


	Адрес электронной почты (e-mail)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Может использоваться, в том числе, для направления на указанный адрес электронного Сообщения о проведении общего собрания акционеров и/или бюллетеней для голосования (в случаях, предусмотренных Уставом Общества)

	Телефон (с указанием кода города) 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	В случае указания мобильного телефона может использоваться, в том числе, для направления SMS сообщения, содержащего порядок ознакомления с Сообщением о проведении общего собрания акционеров (в случаях, предусмотренных Уставом Общества) 


Сообщение о проведении собрания направлять (указывается в случае наличия указанной возможности в Уставе эмитента):

	□ получение  на указанный адрес эл. почты сообщения о проведении общего собрания акционеров
	□ получение SMS  сообщения, содержащего порядок ознакомления с сообщением о проведении общего собрания акционеров
	□ получение на указанный адрес эл. почты уведомления о порядке ознакомления с сообщением о проведении общего собрания акционеров


Сведения о реквизитах для выплаты доходов по ценным бумагам, причитающихся физическому лицу:
	Способ выплаты доходов по ценным бумагам: перечисление на банковский счет (в случае отсутствия реквизитов для выплаты доходов по ценным бумагам выплата доходов осуществляется почтовым переводом по адресу фактического места жительства)

	Банк получателя/Отделение (наименование), город
	

	Местонахождение банка (для иностранных банков):
	

	Расчетный счет
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Кор. Счет Банка
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Лиц.счет  получ. платежа
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	БИК
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	ИНН Банка
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Наименование банка посредника: 
	

	Номер счета банка получателя в банке посреднике:
	


	Информация о целях установления деловых отношений с организацией и предполагаемый характер
	□ осуществление операций в реестре □ иное (указать):

	Информация о целях финансово-хозяйственной деятельности
	□ инвестиции □ сбережения  □ иное (указать):

	Информация о финансовом положении
	□ устойчивое □ неустойчивое  □ кризисное □ иное (указать):

	Информация о деловой репутации
	□ положительная □ негативная □ отсутствует

	Источники происхождения ценных бумаг
	□ дарение  □ наследование  □ купля/продажа   □ иное (указать):


	
	Принадлежность к категории должностных лиц:

	
	· 
	Подтверждаю, что являюсь иностранным публичным должностным лицом / супругой (-ом), близким родственником (ИПДЛ - любое назначаемое или избираемое физическое лицо, занимающее какую-либо должность в законодательном, исполнительном, административном или судебном органе иностранного государства, и любое лицо, выполняющее какую-либо публичную функцию для иностранного государства, в том числе для публичного)

	
	
	

	
	· 
	Подтверждаю, что являюсь должностным лицом публичной международной организации (ДЛПМО - международный гражданский служащий или любое физическое должностное лицо, выполняющее какую-либо публичную функцию для иностранного публичного ведомства или государственного предприятия от их имени)

	
	
	

	
	· 
	Подтверждаю, что являюсь российским публичным должностным лицом (РПДЛ - физическое лицо, замещающее (занимающее) государственную должность Российской Федерации, должность члена Совета директоров Центрального банка Российской Федерации, должность федеральной государственной службы, назначение на которые и освобождение от которых осуществляется Президентом Российской Федерации или Правительством Российской Федерации, должность в Центральном банке Российской Федерации, государственной корпорации и иной организации, созданной Российской Федерацией на основании федеральных законов, включенной в перечень должностей, определяемый Президентом Российской Федерации)

	
	
	

	
	· 
	Подтверждаю, что являюсь руководителем или учредителем некоммерческой организации, иностранной некоммерческой неправительственной организации, ее отделения, филиала или представительства, осуществляющих свою деятельность на территории Российской Федерации

	
	
	

	
	· 
	Подтверждаю, что Выгодоприобретателем является иное лицо (Выгодоприобретатель - лицо, к выгоде которого действует клиент, в том числе на основании агентского договора, договоров поручения, комиссии и доверительного управления, при проведении операций с денежными средствами и иным имуществом)

	
	
	

	
	· 
	Подтверждаю, что Бенефициарным владельцем является иное лицо (Бенефициарным владельцем клиента - физического лица считается это лицо, за исключением случаев, если имеются основания полагать, что бенефициарным владельцем является иное физическое лицо)

	В случае наличия отметки хотя бы в одном пункте необходимо дополнительно заполнить Сведения о клиенте-физическом лице, бенефициарном владельце, выгодоприобретателе (Фома № 33)


Данные родителя, усыновителя, опекуна или попечителя:

	( Законный представитель лица, не достигшего 18 лет

( Опекун (попечитель) лица, признанного недееспособным (ограниченно дееспособным)

__________________________________________________________________________________________________________(реквизиты акта о назначении опекуна/попечителя)

	Фамилия, Имя, 

Отчество (при наличии)
	

	Гражданство
	
	ИНН (при наличии)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Дата рождения (число, месяц, год)
	
	Место рождения
	


Данные о документе, удостоверяющем личность:

	Наименование документа (вид)
	

	Серия
	
	Номер
	
	Дата выдачи
	

	Наименование органа, 

выдавшего документ
	
	Код подразделения

	
	
	

	Заполняется иностранными гражданами и лицами без гражданства, находящимися на территории РФ

	Данные о миграционной карте 
	Серия (при наличии)
	
	Номер
	

	Дата начала срока пребывания
	
	Дата окончания срока пребывания
	

	Данные о документе, подтверждающем право иностранного гражданина или лица без гражданства на пребывание/проживание в РФ

	Наименование документа (вид)
	

	Серия (при наличии)
	
	Номер
	

	Дата начала срока пребывания
	
	Дата окончания срока пребывания
	


Адресные данные:

	Адрес места регистрации (Республика/область, район, город/населенный пункт, улица, дом, кор., кВ.)
	
	
	
	
	
	
	

	
	

	Телефон (с указанием кода города)
	
	Адрес электронной почты (e-mail)
	


Обязуюсь сообщать Регистратору об изменении/отсутствии изменений анкетных данных в порядке и сроки, установленные действующим законодательством РФ, но не реже 1 раза в год.

Регистратор оставляет за собой право в случае неполучения измененных данных считать, что в ранее предоставленных сведениях и документах изменения и дополнения отсутствуют.

Образец подписи физического лица в анкете должен быть совершен в присутствии работника держателя реестра/трансфер-агента/Эмитента, выполняющего часть функций Регистратора или засвидетельствован нотариально.

	Собственноручная расшифровка ФИО физического лица:
	Образец подписи физического лица:

	__________________________________________________________________
	


	Собственноручная расшифровка ФИО законного представителя:
	Образец подписи законного представителя:

	___________________________________________________________________

	

	М.П.
	Подпись ______________________________________________________________________________________________

                            указать Ф.И.О. лица (лиц)
совершена в присутствии сотрудника Регистратора/Трансфер-агента/Эмитент, выполняющий часть функций Регистратора
_________________________/_________________________________________/     Дата _______________

        (подпись)                                                        (Ф.И.О.)
Доверенность №__________________________________                         Дата _________________________


