                                                                                                                                                                                                                                Приложение 20
	Депозитарий ПАО «САРОВБИЗНЕСБАНК»

607189 Нижегородская область , гро. Саров, ул.Силкина, дом 13, тел.  (831) 430-86-11, факс: (831) 430-86-11

	 ПОРУЧЕНИЕ № ____________________

	Дата поручения
	«___»_________20___г.
	Требуемая дата исполнения
	«___»_________20___г.

	Залогодатель:

	Полное наименование (Ф.И.О.)
	
	Счет депо
	

	Залогодержатель:

	Полное наименование (Ф.И.О.)
	

	Документ, удостоверяющий личность или данные свидетельства о регистрации
	

	

	Тип операции (отметить нужное)
	
	Регистрация залога
	
	Прекращение залога

	
	
	Регистрация последующего залога
	
	Прекращение последующего залога

	
	
	Изменение условий залога
	
	Изменение условий последующего залога

	Основание операции
	

	Параметры ценных бумаг:

	Полное наименование эмитента
	

	Вид, категория, тип, форма ценных бумаг
	Акция обыкновенная именная бездокументарная
	Номер гос.регистрации / Код ISIN

Номер выпуска
	

	Количество, шт. 
	

	Общая сумма по номиналу, руб.
	

	Условия залога (отметить нужное)

	Передача заложенных ценных бумаг допускается без согласия Залогодержателя
	
	да
	
	нет

	Последующий залог ценных бумаг запрещается
	
	да
	
	нет

	Уступка прав по договору залога ценных бумаг без согласия Залогодателя запрещается
	
	да
	
	нет

	Получателем выплат по заложенным ценным бумагам является Залогодержатель
	
	да
	
	нет

	Обращение взыскания на заложенные ценные бумаги осуществляется во внесудебном порядке, дата, с которой залогодержатель вправе обратить взыскание на заложенные ценные бумаги во внесудебном порядке ____________________________________________________________________________________________
	
	да
	
	нет

	Залог распространяется на все ценные бумаги, получаемые Залогодателем в результате конвертации заложенных ценных бумаг
	
	да
	
	нет

	Иные дополнительные условия в соответствии с договором залога (заполняется при необходимости)

	Залогодатель
	
	
	/

	М.П.
	(подпись)
	
	(Ф.И.О.)

	Залогодержатели
	
	
	/

	М.П.
	(подпись)
	
	(Ф.И.О.)

	
	
	
	/

	М.П.
	(подпись)
	
	(Ф.И.О.)


	

	Дата и время приема поручения Депозитарием к исполнению
	      .        . 20 _  г.
	-
	       :
	

	

	Входящий номер поручения
	

	От Депозитария 
	_____________________________

м.п.
	/_________________________


