	
	Генеральному директору

ФОНДОВОГО ЦЕНТРУ "СПІВДРУЖНІСТЬ"
Даньшиній Г.О.

м.Харків, вул. Космічна, буд. 26


Заява-анкета.
Я, __________________________________________________________________________________,
(прізвище, ім’я, побатькові)
заявляю, що за станом на поточний момент, є власником ___________________________________

                                                                                                                                                                                           (вказати кількість)

штук простих іменних акцій Відкритого акціонерного товариства "Харківський науково-дослідний та проектно-конструкторський інститут "Енергопроект" (код за ЄДРПОУ: 14078902), свідоцтво про реєстрацію випуску № 881/20/1/98 видане Харківським територіальним управлінням ДКЦПФР 29.09.1998 р., міжнародний ідентифікаційний номер цінних паперів: UA2000801009. 

Зазначені акції не є обтяженими зобов’язаннями та не знаходяться під арештом.

Для відновлення інформації про власників іменних цінних паперів вказаного випуску (реєстру власників іменних цінних паперів) надаю оригінали та копії наступних документів:

(поставити відмітку навпроти документу, що надається, інше викреслити)
( сертифікат цінного папера,
( виписка про стан особового рахунку,
( виписка про стан рахунку у цінних паперах,
( інші підтверджувальні документи, які свідчать про набуття прав власності на іменні цінні папери відповідного випуску (вказати кожний) ____________________________________________
_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

Для формування переліку власників іменних цінних паперів вказаного випуску повідомляю наступні дані:
	П.І.Б. повністю
	

	Ідентифікаційний номер
	

	Дата народження
	

	Місце народження
	

	Громадянство
	

	Вид документу, що посвідчує особу
	

	Серія, номер, ким та коли виданий
	

	Місце проживання (за паспортом)
	

	Адреса для поштових повідомлень
	

	Телефон
	


ПІДПИСУЮЧИ ЦЮ ЗАЯВУ-АНКЕТУ Я БЕРУ НА СЕБЕ ВІДПОВІДАЛЬНІСТЬ ЗА ДОСТОВІРНІСТЬ ІНФОРМАЦІЇ, ЩО МІСТИТЬСЯ В ЦІЙ ЗАЯВІ ТА ДОКУМЕНТАХ, ЩО ДОДАЮТЬСЯ, А ТАКОЖ НАДАЮ ЗГОДУ НА ОБРОБКУ МОЇХ ПЕРСОНАЛЬНИХ ДАНИХ ВІДПОВІДНО ДО ВИМОГ ЗАКОНУ УКРАЇНИ «ПРО ЗАХИСТ ПЕРСОНАЛЬНИХ ДАНИХ».

_____________________           ______________________         ________________________

                           (дата)                                                                           (підпис)                                                            (прізвище та ініціали)

