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Форма № 12
Место нахождения: 107078, Москва, Орликов пер., д.3, корп.В;   тел.: (495) 221-1333;   факс: (495) 221-1383;   почтовый адрес: 105082, Москва, ул.Большая Почтовая, д.34, стр.8

Заявление о закрытии лицевого счета



название паевого инвестиционного фонда

г. 

№ 


“___”___________200__г.






1. Зарегистрированное лицо просит закрыть лицевой счет в реестре.



2.
Сведения о зарегистрированном лице:

Наименование или Ф.И.О.: ______________________________________________________________________


полное наименование / фамилия, имя, отчество

Документ: __________________________ серия ________ № _______________ "___" ___________ ____ г. 

                 паспорт, свидетельство о рождении или иное




              дата регистрации, выдачи

________________________________________________________________________________________________________

наименование органа, осуществившего регистрацию, выдачу

Номер лицевого счета в реестре
№


Доверенность, выданная уполномоченному представителю:                                                             
                   № __________ от "       " ____________________ ______ г. 

3.
Сведения об уполномоченном представителе:

Фамилия, имя, отчество: ________________________________________________________________________

Документ: __________________________ серия _________ № ______________ "___" ___________ _____г.
                 паспорт или иное




                                                              дата  выдачи

___________________________________________________________________________________________________________
наименование органа, осуществившего выдачу

Подпись зарегистрированного лица
(уполномоченного представителя)

    _______________ /_______________

    подпись                     фамилия
М.П.



Заполняется Регистратором:

Технические отметки Регистратора (входящий №, дата входящей регистрации, подпись и реквизиты ответственного лица/исполнителя).












