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Форма А-05

Уведомление о Счете Участника клиринга

от «___» _________________ 201__ г.

Участник клиринга: ______________________________________________________________ 





(наименование Участника клиринга)

Дополнительный код Участника клиринга: ____________________________ 
Прошу Вас зарегистрировать Счет Участника клиринга со следующими реквизитами







Наименование Участника клиринга _________________________________________________
________________________________________________________________________________

ИНН ____________________ КПП ______________________

р/с __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __

в ______________________________________________________________________________

(наименование кредитной организации)
к/с__ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ БИК__ __ __ __ __ __ __ __ __

___________________________


__________________ / ____________________


должность




   подпись                        расшифровка подписи

МП
_______________________________________________________________________
»

СЛУЖЕБНЫЕ ОТМЕТКИ (заполняется сотрудником Клиринговой организации):


Вх.№  	


Дата приема « 	» 			20    г. Оператор 	/	 Дата исполнения « 	» 			20     г. № операции  			 Оператор 			/  			








