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АНКЕТА ЗАРЕГИСТРИРОВАННОГО ФИЗИЧЕСКОГО ЛИЦА

(признанного недееспособным/ дееспособность которого ограничена)
ДАННЫЕ О ЗАРЕГИСТРИРОВАННОМ ЛИЦЕ:
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	ОТЧЕСТВО (если имеется)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ГРАЖДАНСТВО 
	__________________________________________________________________________________

                                       (если физическое лицо является лицом без гражданства, - указание на это обстоятельство)

	ДОКУМЕНТ, УДОСТОВЕРЯЮЩИЙ ЛИЧНОСТЬ
	Вид документа
	

	
	Серия
	

	
	Номер
	

	
	Наименование органа, выдавшего документ, место выдачи
	

	
	
	

	
	Дата выдачи
	«_____»___________________    __________ г.

	МЕСТО РОЖДЕНИЯ
	

	ДАТА РОЖДЕНИЯ
	« ----------------- » ----------------------------------------------------------  -------------------------  г.

	ПРИНАДЛЕЖНОСТЬ К ИНОСТРАННЫМ ПУБЛИЧНЫМ ДОЛЖНОСТНЫМ ЛИЦАМ
	
	являюсь иностранным публичным должностным лицом

	
	
	являюсь родственником иностранного публичного должностного лица

	
	
	не являюсь иностранным публичным должностным лицом
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	АДРЕС МЕСТА РЕГИСТРАЦИИ
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	АДРЕС ФАКТИЧЕСКОГО МЕСТА ЖИТЕЛЬСТВА
	Индекс
	
	
	
	
	
	
	

	
	

	
	

	ТЕЛЕФОН
	

	АДРЕС ЭЛ. ПОЧТЫ
	

	СВЕДЕНИЯ О РЕКВИЗИТАХ ДЛЯ ВЫПЛАТЫ ДОХОДОВ ПО ЦЕННЫМ БУМАГАМ, ПРИЧИТАЮЩИХСЯ ФИЗИЧЕСКОМУ ЛИЦУ
	Лицевой счет клиента
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Наименование банка
	

	
	ИНН банка
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	р/счет банка
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	Кор.счет банка
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ОБРАЗЕЦ ПОДПИСИ 

ЗАРЕГИСТРИРОВАННОГО ЛИЦА
	


Сведения об опекуне/попечителе  лица, признанного недееспособным/дееспособность которого ограничена
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	ДОКУМЕНТ, УДОСТОВЕРЯЮЩИЙ ЛИЧНОСТЬ

	Вид документа
	

	
	Серия
	

	
	Номер
	

	
	Наименование органа выдавшего документ, место выдачи
	

	
	
	

	
	Дата выдачи
	«_____»_________________ ______ г.

	РЕКВИЗИТЫ АКТА О НАЗНАЧЕНИИ ОПЕКУНА/ О НАЗНАЧЕНИИ ПОПЕЧИТЕЛЯ
	Номер:
	

	
	Наименование органа, выдавшего документ
	

	
	Дата выдачи:
	«_____»_________________ ______ г.

	ОБРАЗЕЦ ПОДПИСИ 

ОПЕКУНА/ПОПЕЧИТЕЛЯ
	


Обязуюсь обновлять сведения, указанные в Анкете не реже 1 раза в 3 года путем предоставления новой Анкеты. В случае непредоставления новой Анкеты в течение указанного времени, прошу сведения считать обновленными.
Подписанием настоящего документа я подтверждаю свое согласие на обработку персональных данных в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 №152-ФЗ «О персональных данных»
   Подпись лица,  предоставившего анкету:
        (уполномоченного представителя)              _____________________           (____________________)

                                                                                                              (Подпись)

                          (Фамилия  И. О.)
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