JOBEPEHHOCTD
OT HMEHH IOPUAUYECKOr0 JINLa

T. « » 2019 r.

(TosTHOE HAMMEHOBAHUE OPTAHU3ALMH-IOBEPHUTEIIS C YKa3aHUEM OpPraHN3allMOHHO-TIPaBOBON (OPMBI)

B JIUIIC

(MOIKHOCTD, haMHUITHSI, ©MSI, OTIECTBO JOBEPHUTEIIS)

JICUCTBYIOILETO HA OCHOBAaHUU

(,Z[OKyMeHT, YCTaHaBJ'II/IBaIOH.[I/Iﬁ IIOJTHOMOYHUA Z[OBCpI/ITeJ'IH)

HACTOAIIUM HOBCPACT

(pamunust, ©Ms1, OTYECTBO IOBEPEHHOTO JIMIIA)

1acropT , KOHTAKTHBIN TeneoH :

MOJYYHTh B IIYHKTE akKpeauTauuu Exxeronnoro codpanust Adgprkcumbanka — 2019 0emsku
COTJIACHO CITHCKY.

Cnucox k dogepeHHocmu npuiazaemcsi (008epeHHOCHb 6e3 CNUCKA U KONUll NACNOPmMOo8 8Cex
AKKPeOUumyemvix Y4acmHuK08 HedellcmeumesbHa).

Hacrosias 1oBepeHHOCTh BbIIaHA CPOKOM 0 «_ » 2019 .

[Moanuck qoBepHUTEIS /

(®. U. O. noepurens)

[Toamuce JOBCPCHHOT'O JIMIA /

(®. U. O. noBepeHHOTO THIIA)

M.IL



CHHCOK aKKPeTUTYeMbIX YYACTHHKOB K 10BEPEHHOCTH
(dosepennocmub 6e3 cnucka u Konuii nacnopmos 6cex
AKKpeoumyembvix y4acmHUKo8 HeoeticmeumeibHa)

Cepus u HOMeE
®. N. O. JarTa poxnenus p p
MaCInopTa
Jlosepurenb
/
(moImKHOCTD) (moxmuCh) (®. 1. O. nosepurens)

M.IL
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