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Продолжение приложения 5

Приложение 5
к Правилам регистрации платежных систем и субъектов платежных систем в Донецкой Народной Республике
(подпункт 1 пункта 5 раздела II)

Ходатайство
оператора платежной системы о согласовании изменений

_________     № __________
    (дата)
Центральный Республиканский Банк Донецкой Народной Республики

Ходатайство
оператора платежной системы о согласовании изменений
 

Прошу согласовать изменения, касающиеся платежной системы
__________________________________________________________________,
(наименование платежной системы)
номер записи (регистрационный номер) в Реестре платежных систем и субъектов платежных систем ____________________.

Описание изменений (изменения в правила платежной системы, изменение условий и/или порядка деятельности оператора платежной системы, изменение условий и/или порядка деятельности операторов услуг платежной инфраструктуры, другое):____________________________________________.

Оператор платежной системы ___________________________________,
                                                          (полное наименование юридического лица)

[bookmark: _GoBack]номер записи (регистрационный номер) в Реестре платежных систем и субъектов платежных систем _________________________________________,

идентификационный код ____________________________________________, 
(для резидента)
ИНН и КПП _______________________________________________________,
							(для нерезидента)

адрес местонахождения _____________________________________________.
Достоверность всех поданных документов подтверждаю.

Контактное лицо ___________________________________________________.
                                  (фамилия, имя, отчество, номер телефона, адрес электронной почты)

Приложения:	1. ________________________________________________
			2. ________________________________________________
			3. ________________________________________________
			          (перечень документов, которые прилагаются к ходатайству)

Руководитель		_______________		______________________
					(подпись)			(инициалы, фамилия)
М.П.


Заместитель Председателя	А.Н. Горбов

