əlavə №2

  




                                             

ANKET
(hüquqi şəxslər üçün)

1. Təşkilatı hüquqi forması_____________________________________________
2. tam Adı__________________________________________________________________

3. Qısaldılmış adı_________________________________________________________
4. hüquqi şəxs kİmİ dövlət qeydİyyati alınması haqqında şəhadətnamə

   Seriya ___________ №________________    Verilib«______»” __________“_______” ci il 


  Qeydiyyata almış organın adı    _________________________________________________
5. QEYDİYYAT ÜNVANI _______________________________________________________
6. fAKTİKİ ÜNVAN __________________________________________________________
7. BANK REKVİZİTLƏRİ _______________________________________________________



                          
8. ÖDƏNİŞLƏRİN ÖDƏNİLMƏSİ QAYDASI  ____________________________________________________________________________________
(nağd, poçt və ya bank köçürməsi ilə)

9. telefon(lar): _________________________/_________________________________



                       



                   faks
10. vergi ödəyicisinin uçota alınması haqqında şəhadətnamənin         

  nömrəsi:________________________________________________________________
11. İmza etmək hüququ olan şəxslərin siyahısı:

	S.A.A
	VƏZİFƏSİ
	İMZA NÜMUNƏSİ
	ŞƏXSİYYƏTİ İDENTİFİKASİYA EDƏN MƏLUMATLAR
	telefon

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


12. VƏKİL EDİLMİŞ NÜMAYƏNDƏSİ:

	S.A.A.
	İMZA NÜMUNƏSİ
	ŞƏXSİYYƏTİ İDENTİFİKASİYA EDƏN MƏLUMATLAR
	TELEFON

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



13. MÖHÜRÜN NÜMUNƏSİ:

Anketi ilkin imza etmək hüququ olan şəxs imzalayır. Təqdim olunmuş informasiyanın tamlığına və düzgünlüyünə görə imza edən şəxs məsuliyyət daşıyır. Anket göstəriciləri dəyişdikdə, bu barədə yazılı surətdə məlumat təqdim olunmalıdır.
M. Y.






İmza: 
 

                                                                             ____________________/_________________/






“______”__________________ “______”___il
əlavə №3 

 
  








ANKET

(Emitentlər üzrə)

1.Təşkİlatİ –Hüquqİ forması _____________________________________
2. tam adı ____________________________________________________________

3. Qısaldılmış adı __________________________________________________

4. Hüquqi şəxs kİmİ dövlət qeydİyyatına alınması haqqında Şəhadətnamə
  Seriya___________ №________________    Verilib «______»” ___________“______” ci il 


 Qeydiyyata almış organın adı  __________________________________________________
5. Hüquqi ünvanı _________________________________________________________
6. Faktİkİ ünvan  __________________________________________________________
7. BANK REKVİZİTLƏRİ ______________________________________________________
8. vergİ ödəyİcİsİnİn uçota alınması haqqında şəhadətnamənİn nömrəsİ:_________________________________________________________________
9. telefon(lar): ______________________________/_____________________________





                               



                  faks
10. İMZA ETMƏK HÜQUQU OLAN ŞƏXSLƏRİN SİYAHISI:
	S.A.A.
	VƏZİFƏSİ
	İMZA NÜMUNƏSİ
	ŞƏXSİYYƏTİ İDENTİFİKASİYA EDƏN MƏLUMATLAR
	telefon

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


11. eMİTENTİN VƏKİL EDİLMİŞ NÜMAYƏNDƏSİ:
	S.A.A.
	İMZA NÜMUNƏSİ
	ŞƏXSİYYƏTİ İDENTİFİKASİYA EDƏN MƏLUMATLAR
	TELEFON

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


12. sƏNƏDLƏRİN ALINMASI FORMASI:___________________________________



              





     (şəxsən, poçtla)


13. mÖHÜRÜN NÜMUNƏSİ:

Anketi ilkin imza etmək hüququ olan şəxs imzalayır. Təqdim olunmuş informasiyanın tamlığına və düzqünlüyünə görə imza edən şəxs məsuliyyət daşıyır. Anket göstəriciləri dəyişdikdə,bu barədə yazılı surətdə məlumat təqdim olunmalıdır.
M.Y.






İmza:  

                                                                                       ______________/__________________/








“______”_______________ “______”___il
