Приложение № 2
к Извещению о проведении закупки 
способом открытого запроса цен






Анкета участника закупки
способом открытого запроса цен




	Анкета юридического лица – Контрагента
(кроме юридических лиц, являющихся кредитными организациями)
Counterparty Questionnaire (for legal entities except credit institutions)  

Структура анкеты и порядок ее заполнения:
The structure of the questionnaire and the procedure for its completion

	№ разделов анкеты
	Наименование раздела / Name of the section
	Примечание / Note

	Раздел I.
Section I.
	Общие сведения / General information
	Обязательно к заполнению. / Providing information is compulsory.

	Раздел II.
Section II.
	Сведения о первом руководителем/ единоличном исполнительном органе / Information about the chief executive officer/ single executive body
	Обязательно к заполнению. / Providing information is compulsory.


	Раздел III
Section III
	Сведения о представителе юридического лица / Information about the representative person of the legal entity
	Обязательно к заполнению. / Providing information is compulsory.

	Раздел IV
Section IV
	Сведения о структуре собственности / Information about the ownership structure
	Обязательно к заполнению. / Providing information is compulsory.

	Раздел V
Section V
	Сведения о бенефициарных собственниках Контрагента / Information about the beneficial owners of the Counterparty
	Обязательно к заполнению. / Providing information is compulsory.

	Раздел VI
Section VI
	Сведения о профессиональном опыте / professional experience  

	Обязательно к заполнению контрагентами - внешними консультантами, поставщиками товаров/работ/услуг для нужд Фонда / Providing information is compulsory for consultants, suppliers of the goods/works/services for EFSD necessities 

	Раздел VII
Section VII
	Сведения об истории деятельности и деловой репутации /
Information about the history of activity and business reputation
	Обязательно к заполнению только участвующими в финансируемых Фондом проектах в качестве залогодателей, гарантов или поручителей.
To be completed only by participants in projects financed by the Fund as pledgers, guarantors or warrantors.

	Раздел VIII
Section VIII
	Полученные и не погашенные кредиты
Loans received and outstanding 

	Обязательно к заполнению только участвующими в финансируемых Фондом проектах в качестве залогодателей, гарантов или поручителей.
To be completed only by participants in projects financed by the Fund as pledgers, guarantors or warrantors.

	Раздел IХ
Section IХ
	Противодействие коррупции и применению запрещенных практик / Anti-Corruption and Prohibited Activity Compliance
	Обязательно к заполнению. / Providing information is compulsory.

	Раздел Х
Section Х
	Заключительные положения / Closing Provisions
	Обязательно к заполнению. / Providing information is compulsory.

	[bookmark: _Hlk202530629]  Примечание: 
* реквизит обязателен для заполнения, в случае не заполнения, при автоматизации процесса не пройдет СЛК (структурно-логический контроль), Фонд оставляет за собой право вернуть Анкету на доработку.




	1. ОБЩИЕ СВЕДЕНИЯ / GENERAL INFORMATION

	1*
	ПОЛНОЕ НАИМЕНОВАНИЕ с указанием организационно-правовой формы / FULL NAME and legal form
	 

	
	Сокращенное наименование (при наличии) / Short name (if applicable)
	 

	
	Наименование на английском языке (при наличии) / Name in English (if applicable)
	

	2*
	Укажите все страны налогового резидентства / Please list all countries of tax residency 
	пожалуйста, укажите наименование страны /
name of the country
	идентификационный номер налогоплательщика /
Tax ID or VAT number

	3*
	СВЕДЕНИЯ О ГОСУДАРСТВЕННОЙ РЕГИСТРАЦИИ / INFORMATION ABOUT THE STATE REGISTRATION

	
	Дата первичной регистрации / Date of first registration
	дата/месяц/год
date/month/year

	
	Регистрационный номер (код), присвоенный уполномоченным органом в государстве регистрации / Registration number
	Рег. Номер / Registration number
ОГРН - для РФ / Principle state registration number

	
	Дата последней перерегистрации / Date of last registration
	дата/месяц/год   date/month/year

	
	Вид документа, подтверждающего регистрацию / Type of the document confirming registration
	 

	
	Орган государственной регистрации / Name of the registration authority
	 

	
	Страна регистрации / Country of registration
	 

	4*
	ЮРИДИЧЕСКИЙ АДРЕС (в соответствии с документами, подтверждающими регистрацию) /
LEGAL ADDRESS (in accordance with registration documents)

	
	Почтовый индекс / Postal code:
	Населенный пункт/город / Populated locality/City:

	
	Страна / Country:
	Улица/ Street: 

	
	Область / Region:
	Номер здания/ Building number: 

	
	Район / District:
	Номер офиса / Office number: 

	5*
	ФАКТИЧЕСКИЙ АДРЕС / ACTUAL ADDRESS

	
	Почтовый индекс / Postal code:
	Населенный пункт/город / Populated locality/City:

	
	Страна / Country:
	Улица / Street: 

	
	Область / Region:
	Номер здания / Building number: 

	
	Район / District:
	Номер офиса / Office number: 

	6
	Адрес официального сайта в сети Интернет / Website                                             (при его наличии) (if any)
	 

	6.1.
	Адрес электронной почты (при его наличии) / Email address (if any)
	 

	6*
	КОНТАКТНЫЕ ТЕЛЕФОНЫ / CONTACTS                                                                                             
	(с указанием кода страны и кода города) 
(indicating the country and city code)

	8*
	ОСНОВНЫЕ ВИДЫ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ / THE MAIN TYPE OF ACTIVITY 
	укажите наименование и код ОКВЭД (классификатора вида деятельности иного государства) Please state the type of activity and its code according to the National Classifier of Economic Activity

	9
	Осуществляете ли Вы лицензируемые виды деятельности?/ Do you carry out the licensed activities?
	Да/Yes □         Нет/No □

	
	Вид лицензии / Type of license: 
	Кем выдана лицензии / Issued by (authority name): 

	
	Дата выдачи лицензии - срок действия лицензии / Date of issue - period of license validity:
	Номер лицензии / License number:

	10*
	Среднегодовая численность персонала / Average annual number of employees
	 

	11*
	Является ли Ваша организация, руководство, акционеры (участники, учредители) объектами санкций и иных ограничений, введенных UN, EU, OFAC, HM Treasury (UK), иными уполномоченными органами США, Великобритании, государств-участников Фонда? / Is your organization, management, shareholders (stakeholders, founders) targeted by sanctions or other restrictions imposed by UN, EU, OFAC, HM Treasury (UK), by other authorized bodies of the United States, UK, EFSD member states?
	Да/Yes □         Нет/No □

	
12*



	Сведения о финансовом состоянии / Financial status information
(Указываются данные за предыдущий отчетный период / Data for previous reporting period is indicated
	Наличие финансовой отчетности за предыдущий отчетный период, укажите дату / Availability of financial statements for the previous reporting period, 
Дата/ indicate the date
_____________________


Да □         Нет □
Yes □         No □


	
	
	Активы компании/ Company assets 


	
	
	(сумма / amount)

	Валюта / currency


	
	
	Чистая прибыль (убыток) / Net profit (loss)

	
	
	(сумма / amount)

	Валюта / currency


	
	
	Уплачено налогов  /  Paid taxes /  
дата / indicate the date
__________________

Да □         Нет □
Yes □         No □


	
	
	(сумма / amount)

	Валюта / currency


	
	
	Наличие налоговой задолженности / Availability of tax debt
дата / indicate the date
_______________________

Да □         Нет □
Yes □         No □

	
	
	(сумма / amount)

	Валюта / currency


	13*
	Наличие рейтингов / Ratings availability
	Да/Yes □         Нет/No □

	
	Наименование рейтингового агентства/ Name of the rating agency
	Рейтинги/Ratings
	Дата присвоения/Date of rating

	
	Наименование рейтингового агентства/ Name of the rating agency
	Рейтинги/Ratings
	Дата присвоения/Date of rating

	14*
	Величина уставного (складочного) капитала/уставного фонда /
Amount of the share capital/charter fund
	Значение/Amount
	 

	
	
	валюта/currency
	 

	
1. СВЕДЕНИЯ О ПЕРВОМ РУКОВОДИТЕЛЕ ЮРИДИЧЕСКОГО ЛИЦА/ЕДИНОЛИЧНОМ ИСПОЛНИТЕЛЬНОМ ОРГАНЕ / INFORMATION ABOUT THE CHIEF EXECUTIVE OFFICER/SINGLE EXECUTIVE BODY


	15*
	Фамилия / Surname
	заполняется в соответствии с документом, удостоверяющим личность/
to be filled in accordance with ID documents

	
	Имя / Name
	заполняется в соответствии с документом, удостоверяющим личность/
to be filled in accordance with ID documents

	
	Отчество / Patronymic name (при наличии/ if applicable)
	заполняется в соответствии с документом, удостоверяющим личность,
to be filled in accordance with ID documents

	Дата рождения / Date of birth
	дата/месяц/год
date/month/year

	Место рождения / Place of birth
	 

	Идентификационный номер налогоплательщика / TAX ID number/VAT number
	 

	Гражданство / Citizenship
	 

	Налоговое резидентство / Tax residency
	 

	Адрес местожительства (регистрации) / Registered address (place of residence):
	 

	Почтовый индекс / Postal code:
	Населенный пункт/город / Populated locality/City:

	Страна / Country:
	Улица / Street: 

	Область / Region:
	Номер здания / Building number: 

	Район / District:
	Номер квартиры (помещения) / Apartment number: 

	Реквизиты документа, удостоверяющего личность / Details of the identity document
	Серия и номер документа / Series and number
	 

	
	Дата выдачи и срок действия / Date of issue and expiry date
	 

	
	Кем выдан / Name of the issuing authority 
	 

	1. СВЕДЕНИЯ О ПРЕДСТАВИТЕЛЕ ЮРИДИЧЕСКОГО ЛИЦА / 
INFORMATION ABOUT THE REPRESENTATIVE OF THE LEGAL ENTITY

	16*
	Фамилия / Surname
	заполняется в соответствии с документом, удостоверяющим личность
to be filled in accordance with ID documents

	
	Имя / Name
	заполняется в соответствии с документом, удостоверяющим личность
to be filled in accordance with ID documents

	
	Отчество / Patronymic name (при наличии / if applicable)
	заполняется в соответствии с документом, удостоверяющим личность
to be filled in accordance with ID documents

	Дата рождения / Date of birth
	Дата/месяц/год    Date/month/year

	Место рождения / Place of birth
	 

	Идентификационный номер налогоплательщика / TAX ID number/VAT number
	 

	Гражданство / Citizenship
	 

	Адрес местожительства (регистрации) / Registered address (place of residence):

	Почтовый индекс / Postal code:
	Населенный пункт/город: / Populated locality/City

	Страна / Country:
	Улица / Street: 

	Область / Region:
	Номер здания / Building number: 

	Район / District:
	Номер офиса / Office number: 

	Реквизиты документа, удостоверяющего личность / Details of the identity document
	Серия и номер документа / Series and number
	 

	
	Дата выдачи и срок действия / Date of issue and expiry date
	 

	
	Кем выдан / Name of the issuing authority 
	 

	Занимаемая должность / Position
	 

	Адрес электронной почты / Email address
	 

	Телефон, факс / Phone, fax number
	 

	1. СВЕДЕНИЯ О СТРУКТУРЕ СОБСТВЕННОСТИ И УПРАВЛЕНИЯ / 
INFORMATION ABOUT THE OWNERSHIP AND MANAGEMENT STRUCTURES 

	17*. Юридические лица, владеющие более 5% голосующих акций (или долей участия) организации / 
Legal entities, owning more than 5% of voting or equity shares of your organization:   

	Полное наименование с указанием организационно-правовой формы /
Full name and legal form
	Страна налогового резидентства / Country of tax residency
	Идентификационный номер  налогоплательщика / TAX ID Number / VAT number
	Доля участия в уставном капитале в % / Ownership share in %
	Страна регистрации / Country of registration

	 
 
	
	 
	 
	 

	18*. Физические лица, владеющие более 5% голосующих акций (или долей участия) организации / 
Individuals, owning more than 5% of voting or equity shares of your organization:  

	ФИО / Full name
	Дата рождения / Date of birth
	Страна налогового резидентства / Country of tax residency
	Идентификационный номер  налогоплательщика / TAX ID Number / VAT number
	Доля участия в уставном капитале в % / Ownership share in %
	Страна гражданства / Country of citizenship

	 
	 
	
	 
	 
	 

	 
	 
	
	 
	 
	 

	V. СВЕДЕНИЯ О БЕНЕФИЦИАРНЫХ СОБСТВЕННИКАХ / INFORMATION ABOUT THE BENEFICIAL OWNERS

	19*. Наличие бенефициарного (-ых) собственника (-ов) /
Beneficial owners 
	□
	Настоящим, подтверждаю наличие физического лица (лиц), которому (-ым) прямо или косвенно принадлежат более 25% долей участия в уставном капитале либо размещенных/голосующих (за вычетом привилегированных и выкупленных обществом) акций юридического лица / 
Hereby I confirm that the company belongs to the individual (s), who directly or indirectly own more than 25% of the shares in the authorized capital or placed/voting shares (excluding the preferred and repurchased shares)

	
	□
	Настоящим подтверждаю наличие физического лица (лиц), осуществляющего (-их) контроль над юридическим лицом и/или над более 25% долей участия в уставном капитале либо размещенных/голосующих (за вычетом привилегированных и выкупленных обществом) акций юридического лица по иным основаниям / 
Hereby I confirm that an individual (individuals) exercise control over the company and/or over more than 25% of the shares in authorized capital or over placed/voting (excluding the preferred and repurchased shares) shares of the legal entity

	
	□
	Настоящим подтверждаю наличие физического лица (лиц), в интересах которого юридическим лицом устанавливаются деловые отношения (совершаются операции) / 
Hereby I confirm that business relations (operations) by the legal entity are established (carried out) to the benefit (in the interests) of an individual(s)  

	
	□
	Настоящим подтверждаю отсутствие физического (-их) лица (лиц), которому (-ым) прямо или косвенно принадлежит (-ат) более 25% акций (долей участия) в уставном капитале либо размещенных/голосующих (за вычетом привилегированных и выкупленных обществом) акций юридического лица, а также отсутствие физического лица, в интересах которого устанавливаются деловые отношения / 
Hereby I confirm that there are no individual(s) who directly or indirectly own more than 25% of the shares (stakes) in the authorized capital or placed/voting shares (excluding the preferred and repurchased shares) and that there is no individual in whose interests (to whose benefit) the business relationships are established

	ФИО / Full name
	Дата рождения / Date of birth
	Страна (-ны) налогового резидентства / Country(ies) of tax residency
	Идентификационный номер  налогоплательщика / TAX ID Number / VAT number
	Доля участия в уставном капитале в % / Ownership share in %
	Страна гражданства / Country of citizenship

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	20*
	
Укажите, пожалуйста, сведения об органах управления Вашей организации и отметьте галочкой орган (органы), присутствующие по месту нахождения (месту государственной регистрации) Вашей организации/ Please provide information about the management bodies of your organization and tick the authority (authorities), which are present at the place of location (place of state registration) of your organization:

	□ 1. Орган управления/ Management body       
	□ 2. Общее собрание/ General meeting          

	□ 3. Совет директоров (Наблюдательный совет)/ Supervisory board (Board of directors)              
	□ 4. Руководитель/ Senior officer          

	□ 5. Правление (дирекция) / Executive board (management board)             
	□ 6. Иные лица, имеющие право действовать от имени Вашей организации без доверенности/ Other persons, having the right to act on behalf of your organization without a power of attorney:

	Должность/Position
	ФИО/Full name
	Гражданство /Citizenship
	Данные документа, удостоверяющего личность (серия и номер, когда и кем выдан, срок действия) /details of the identity document (type of the document, series and number, the date of issuance, issued authority name, date of expiry)
	Дата рождения/ Date of birth 
	Место рождения/ Place of birth

	Орган управления 1 (например, Совет директоров) / Management body 1 (for example, Supervisory Board)

	 
	
	 
	
	
	

	 
	
	 
	
	
	

	 
	
	 
	
	
	

	 
	
	 
	
	
	

	 
	
	 
	
	
	

	Орган управления 2 (например, Правление) / Management body 2 (for example, the Management Board)

	 
	
	 
	
	
	

	 
	
	 
	
	
	

	VI. СВЕДЕНИЯ О ПРОФЕССИОНАЛЬНОМ ОПЫТЕ / PROFESSIONAL EXPERIENCE 
(заполняется только контрагентами, оказывающими консультационные услуги)

	21. Дата начала деятельности в данной профессиональной сфере /
Date of commencement of activities in this professional field
	

	22. Документы, подтверждающие квалификацию в области, являющейся предметом договора / дающие право на ведение деятельности / Documents confirming qualifications in the field that is subject of the contract / giving the right to conduct a business
	(сертификаты, дипломы, свидетельства, лицензии и пр.)
(certificates, diplomas, licenses, etc.)

	23*. Опыт работы за последние 5 лет / Work experience for the last 5 years
(основные Клиенты/проекты) (the main customers/projects)
	

	1. СВЕДЕНИЯ ОБ ИСТОРИИ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ И ДЕЛОВОЙ РЕПУТАЦИИ 
INFORMATION ABOUT THE HISTORY OF ACTIVITY AND BUSINESS REPUTATION

	24*. Сведения о компании, осуществляющей внешний аудит финансовой отчетности, каким органом и когда утверждена (заполняется при наличии требования о проведении внешнего аудита) /
Information about the company conducting the external audit of financial statement, by which body and when it was approved (to be filled in if there is a requirement for external audit to be conducted)
	

	25*. Данные о реорганизации, смене акционеров, изменениях в характере деятельности за последние три года / Information about the reorganization, changes in shareholder structure and in the nature of activities over the past three years
	

	26*. Сведения об исках, которые предъявила Ваша организация к третьим лицам (находящиеся в производстве или планируемые к предъявлению в ближайшее время) / Information about the claims filed by your organization against third parties (being in process or planned to be filed in the nearest future)
	

	27*. Сведения об исках к Вашей организации, находящиеся в производстве или могут быть предъявлены в ближайшее время / Information about claims against your organization, which are in process or might be raised in the nearest future
	

	28*. Сведения о финансовых проблемах в настоящем и прошлом, мерах воздействия со стороны учредителей, надзорных органах (при наличии) (в том числе, ограничениях деятельности) из-за неудовлетворительного состояния / Information about past and present financial problems, enforcement actions by the shareholders/owners, supervisory authorities (if any) (including restrictions on activities) undertaken due to unsatisfactory condition 
	

	29*. Сведения о претензиях со стороны правоохранительных/надзорных органов за последние 5 лет / Information on any complaints from supervisory/law-enforcement authorities within the last 5 years
	

	1. ПОЛУЧЕННЫЕ И НЕ ПОГАШЕННЫЕ КРЕДИТЫ 
LOANS RECEIVED AND OUTSTANDING 
(заполняется только контрагентами, участвующими в финансируемых Фондом проектах в качестве залогодателей, гарантов, поручителей) / (to be completed only by counterparts participating as borrowers, pledgers, guarantors or warrantors in projects financed by the Fund)

	30*. Информация о финансовых обязательствах за последние 5 лет / Information about the financial obligations for the last 5 years

	Наименование кредитора/
Name of the lender
	Размер полученного кредита (лимит задолженности), валюта / Amount of loan (outstanding limit), currency
	Остаток задолженности на дату заполнения анкеты, валюта / Balance of the debt on the date of completion of the questionnaire, currency
	Дата получения / Receipt date

	Дата возврата в соответствии с договором / Maturity date in accordance with loan agreement


	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Информация о реструктуризации и/или рефинансировании финансовой задолженности за последние 5 лет /
Information about the restructuring and/or refinancing of debts within the past 5 years




	Источники исполнения обязательств перед Фондом:
Sources of funds for executing your obligations to the Fund:


	31*. Залог /Заклад (договор залога и/или ипотеки) в пользу Фонда / Pledge / Mortgage (pledge agreement and / or mortgage) in favor of the Fund

	Обеспечение кредита / Collateral
	Опишите, пожалуйста, перечень имущества/имущественных прав / Please, indicate the list of collaterals/property interests

	Наименование залогодателя/ Name of the pledger
	Вид обеспечения / Type of collateral
	Рыночная стоимость обеспечения /Market value of the collateral
	Наименование оценщика обеспечения / Name of the collateral appraiser
	Местонахождение оценщика, его контактные данные / Address of the appraiser, contact details
	Дата оценки обеспечения / Appraisal date of the collateral 
	Наименование страховщика, местонахождение страховщика / Name of the insurance underwriter and its address

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	32*. Поручители (гаранты) в пользу Фонда / Warrantors (guarantors)

	Наименование поручителя/гаранта
Name of the warrantor/guarantor
	Местонахождение / Address 
	Доля поручителя/гаранта в уставном фонде Заемщика / Share of the warrantor/guarantor in charter fund of the borrower
	Доля Заемщика в уставном фонде поручителя/гаранта / 

Share of the Borrower in charter fund of the warrantor/guarantor
	Сумма поручительства/гарантии / 
Amount of warranty/ guarantee
	Срок действия поручительства/гарантии / Maturity of the warranty / guarantee
	Процентная ставка/ Interest rate

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	33*. Залог/Заклад по обязательствам перед третьими лицами / Collateral/pledge on obligations to the third parties

	Обеспечение кредита / Collateral
	Опишите, пожалуйста, перечень имущества/имущественных прав / 
Please, indicate the list of collaterals/property interests

	Наименование Залогодателя/ Name of the pledger
	Вид обеспечения /Type of collateral
	Рыночная стоимость обеспечения / Market value of the collateral
	Наименование оценщика обеспечения / Name of the collateral appraiser
	Местонахождение оценщика, его контактные данные / Address of the appraiser, contact details
	Дата оценки обеспечения / Appraisal date of the collateral
	Наименование страховщика, Местонахождение страховщика / Name of the insurance underwriter and its address

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	34. Иные обязательства финансового характера (выданные гарантии/поручительства, в т.ч. за (по обязательствам) третьих лиц, обязательства по опционным соглашениям, выпущенные аккредитивы и т.д.) /
Other financial obligations (guarantees/warranties, including those for the third parties (covering third parties obligations), obligations under option agreements, letters of credit, etc.)

	Наименование контрагента/
Name of the counterparty
	Местонахождение/
Address 
	Сумма обязательства и валюта / Amount and currency of the liabilities
	Срок действия обязательства / Maturity of the liabilities
	Процентная ставка / Interest rate
	Иные комментарии при наличии
Other comments if applicable

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	IX. ПРОТИВОДЕЙСТВИЕ КОРРУПЦИИ И ПРИМЕНЕНИЮ ЗАПРЕЩЕННЫХ ПРАКТИК / ANTI-CORRUPTION AND PROHIBITED ACTIVITY COMPLIANCE

	35*
	Укажите, пожалуйста, законодательные и иные нормативные акты в области противодействия коррупции, принятые в Вашей стране/Please indicate the legislative and other regulations in the field of combating corruption adopted in your country
	 

	36*
	Разработаны ли в Вашей организации правила внутреннего контроля и программы их осуществления, направленные на противодействие коррупции, в соответствии с требованиями национальных законодательных и иных нормативных актов, и недопущению применения запрещенных практик (мошенничество, сговор, прочее)? / Has your organization developed internal control rules and programs for their implementation aimed at combating corruption, in accordance with the requirements of national laws and regulations, preventing prohibited activity (fraud, collusive practice, etc)?
	Да/Yes □         Нет/ No □

	31.1
	Комментарии (при наличии) / Comments (if any)
	

	37*
	Назначен ли в Вашей организации сотрудник, ответственный за соблюдение законодательства в области противодействия коррупции? / Has your organization appointed an officer responsible for compliance with anti-corruption legislation?
	Да/Yes □         Нет/ No □

	38*
	Применялись ли к Вашей организации любые меры воздействия надзорных органов в связи с неисполнением законодательства о противодействии коррупции за последние пять лет? / Has your organization been subjected to any enforcement action by the supervisory authorities in connection with non-compliance with anti-corruption legislation over the past five years?  
	Да/Yes □         Нет/ No □

	

	X. ЗАКЛЮЧИТЕЛЬНЫЕ ПОЛОЖЕНИЯ / CLOSING PROVISIONS

	
Настоящим, юридическое лицо (наименование с указанием организационно-правовой формы) __________________________________________________ (ИНН/БИН_________________) в лице (Ф.И.О., должность) ____________________________ ____________________________, действующего на основании ____________________________,
1. Выражает согласие на проверку Фондом изложенных в анкете сведений и обязуется письменно уведомлять ЕФСР о любых известных изменениях/дополнениях, касающихся сведений, указанных в Анкете, в течение 10 рабочих дней с момента изменения/дополнения; 
1. заверяет, что им получены согласия субъектов персональных данных, указанных в настоящей анкете, на передачу их персональных данных, в том числе трансграничную, другой стороне для сбора и обработки, а также, что оно информировало субъектов персональных данных о факте такой передачи. 

Hereby the legal entity (state the name and legal form) _______________________________________________________________ (ITN/BIN_________________) represented by (Full name, position) __________________ ____________________________, acting on the basis of ____________________________, 
1. provides its consent to the Fund for checking information stated in this questionnaire and undertakes to inform EFSD in written form about all changes/amendments related to information, stated in this Questionnaire within 10 working days from the date of such changes/amendments;
1. confirms that it has obtained consents of the owners of personal data specified in this questionnaire, for the purpose of transmission of their personal data, including the transboundary transmission, to another party for its collecting and processing these personal data and informed the owners of personal data about the fact of such data transmission.

	 
Ф.И.О.  / Full name
	Подпись / Signature

	 
Дата заполнения Анкеты / Date of completion
	Дата/Месяц/Год
Date/Month/Year
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