KELER Kozponti Ertéktdar Zrt.
¥ keler

ALAIRAS BEJELENTO LAP - KELER szamlavezet6k részére
SIGNATURE REGISTRATION FORM of signatories reported to KELER Ltd.

CEG NEVE / COMPANY NAME:

ADOSZAM / TELEFON-FAX /

TAX NUMBER: PHONE-FAX:

KELER ZRT. TOLTI K1 / KIEMELT ERTEKPAPIRSZAMLA SZAMA / MAIN SECURITIES ACCOUNT NUMBER:
TO BE COMPLETED BY KELER LTD.:

KELER KOD / KIEMELT BANKSZAMLA SZAMA / MAIN BANK ACCOUNT NUMBER:
KELER CODE:

ALAIRASI JOGOSULTSAG /

R A SIGNATURE AUTHORIZATION
ALAIRASMINTA /

SPECIMEN SIGNATURE: . kiemelt
egylttes / egyiittes*

joint /special joint**

NEV* / NAME*
onallé /
single
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* Az Osszes rovatot ki kell tolteni és az Uresen maradt sorokat athuzassal kell utdlagos beirasra alkalmatlanna tenni! / *All fields are to be
completed and empty fields are to be crossed to prevent subsequent entries!

*Amennyiben az alaird egyiittes alairasra jogosult és az alairék egyikének kell lennie, kérjiik ,KIEMELT EGYUTTES” alairénak jeloljék.
Felel6sséget vallalok/vallalunk azért, hogy az alairékat az erre vonatkozd jogszabdlyoknak és egyéb rendelkezésnek megfeleléen
jeloltem/jeldltik ki és jelentettem/jelentettiik be. / **If in case of joint representation one person shall also be one of the signatories, please
indicate this person by leaving “SPECIAL JOINT” uncanceled. Hereby I/We assume liability for assigning and reporting signatories in line with
applicable legal requirements and other regulations.

Bejelentett bélyegz6 lenyomata (nem kotelezd) Ervényesség kezdd datuma/Start date of validity
/If the company intends to use a stamp in KELER procedures/ (KELER Zrt. Tolti ki /To be completed by KELER Ltd.)
Cégszer( alairas/Account Holder authorized signature Cégszeri alairas/Authorized signature of KELER Ltd.

Jelen alairas bejelentd lapon szerepl alairasi jogosultsag a megadott szamla(k)hoz kapcsolddé 6sszes papiros alapu miveletre vonatkozik.
The authorizations to sign as reported on this signature card are valid for all paper based keler procedures.
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