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Входящий регистрационный

№ ______________________
" ____ " __________  20___ г.

АнкетА участника

(Карточка нового контрагента Банка)
	Заметки Банка:
	1
	
	
	2
	
	
	3
	
	
	4
	


_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

	№ п/п
	Сведения об организации, необходимые для

сотрудничества с АКБ "Абсолют Банк" (ПАО)

	1
	Название организации с указанием организационно-правовой формы и основные данные:


	2
	Наличие иных юридических лиц (один учредитель, входит в холдинг и т.д.):


	3
	Реальные владельцы организации и ключевые руководители (учредители, участники):


	4
	Банки, с которыми работает контрагент, а так же расчетные счета организации:


	5
	Дополнительные сведения об организации (например: годовой оборот фин. средств, дипломы, рекомендации):


	6
	Заметки:



Примечание:
Участник гарантирует достоверность представленных данных. Банк имеет право на проверку всех сведений, указанных в данной анкете.

Контактная информация:
ФИО ________________
(  __________________
(  __________________
� Исполнитель, заполняющий настоящий документ вправе внести в Анкету дополнительные пункты.  


** Анкета предоставляется В формате Microsoft Word





