
 

 

 

صندوق
مدير 

 نام: 

 سمت:

 امضاء:

 نام:

 سمت:

 امضاء:

 و مهر تاريخ

مشاور 
ضه و 

عر

ش
پذير

 

 نام:

 سمت:

 امضاء:

 نام:

 سمت:

 امضاء:

 و مهر تاريخ

 

تهیه گردد صندوقدر سربرگ        

 

 فرم برگ رجيستري پذيره نويسي 

 ممتاز گذاري سرمايه هاي واحد دارندگان اطلاعات و 

 (ETF) گذاري قابل معاملهسرمايه صندوق

 در بازار ابزارهاي نوين مالي فرابورس ايران

 تاريخ:

 شماره:

         شماره فرم:

ضاء         سيله ام سی اوليه و ايجاد قابليت  انجام عمليات پذيرهبه منظور كنندگان ذيل اين فرم، بدينو  هايواحدانويه ث تمعاملانوي
 .تأييد می نمايند موارد زير راصحت در سامانه پس از معاملات،  گذاري صندوق با مشخصات زيرسرمايه

 

 مشخصات صندوق

  نام و نوع صندوق
 ننويسید چیزي قسمت اين در لطفا نماد

 ريال 01،111 هر واحد ارزش مبناي

  هاتاريخ و شماره ثبت نزد مرجع ثبت شركت

 مجوز شماره          مورخ مجوز سازمان بورس و اوراق بهادار و تاريخ شماره

 واحد ..………… ممتازگذاري واحدهاي سرمايهتعداد 

 واحد ..………… نويسیپذيره قابل عادي گذاري سرمايه واحدهاي تعداد

 واحد 0،111،111،111 گذاري قابل انتشارحداكثر تعداد واحدهاي سرمايه
 

 صندوق اركانمشخصات 

 متولی:  مدير صندوق: 

 :حسابرس بازارگردان )بازارگردانان(: 

 

 مشخصات مدير صندوق

 :ملی شناسه نام: 

 :تاريخ ثبت :ثبت شمار

 :شركتمدت  :ثبت محل
 شركت: اقامتگاه

 شماره تماس:

 



 

 

 

صندوق
مدير 

 نام: 

 سمت:

 امضاء:

 نام:

 سمت:

 امضاء:

 و مهر تاريخ

مشاور 
ضه و 

عر

ش
پذير

 

 نام:

 سمت:

 امضاء:

 نام:

 سمت:

 امضاء:

 و مهر تاريخ

 

تهیه گردد صندوقدر سربرگ        

 

 فرم برگ رجيستري پذيره نويسي

 ممتاز گذاري سرمايه هاي واحد دارندگان اطلاعاتو  

 (ETF) گذاري قابل معاملهسرمايه صندوق

         ايراندر بازار ابزارهاي نوين مالي فرابورس 

 تاريخ:

 شماره:

         شماره فرم:

د. بديهی درآي مسدود تا واحدهاي ممتاز تحت تملک به شرح ذيل، در سامانه معاملات به صورت تقاضا داريم .................گذاري قابل معامله گذاري ممتاز صندوق سرمايهواحدهاي سرمايه اينجانبان دارندگان

 ركت فرابورس ايران امکان پذير است.است هرگونه جابجايی اين واحدها به صورت معاملات توافقی يا عمده در سامانه معاملات با موافقت سازمان بورس و اوراق بهادار و اطلاع ش
 

ت 
صا

مشخ
موسسين 

 

 نام
 خانوادگی نام

نام صاحبان امضاي 
 مجاز

 نام پدر
  نام مديرعامل

 شناسنامهشماره 
 شماره ثبت

 تولد تاريخ
 تاريخ ثبت

 (M/F)جنسيت

 نوع شركت
 محل صدور
 محل ثبت

 كد ملی
 شناسه ملی

كد 
 معاملاتی

تعداد واحدهاي 
 سرمايه گذاري

 ممتاز

 امضاي و مهر محل
 مجاز امضاي صاحبان

          

 :آدرس 
 :تلفن

          

 :آدرس 
 :تلفن

          

 :آدرس 
 :تلفن

 درج گردد.  Fو براي خانمها حرف  Mدر ستون جنسيت براي آقايان، حرف  )*(
 امضاي احبانص احتمالی، تغييراتآخرين  تاسيس و هاي روزنامه، كارگزاري درخواستهستند، لازم است به پيوست اين تقاضانامه، مركزي گذاري در سامانه شركت سپردهفاقد كد معاملاتي كليه موسسين حقوقی كه  )*(

  .نمايند ارسال نيز را مجاز


