	Общество с ограниченной ответственностью «ДМИТЕКС»

	Наименование лица, направившего Добровольное предложение

	Российская Федерация, 129090, г. Москва, Большой Балканский пер., дом 20, стр.1

	Адрес Регистратора для направления Заявлений

	Акционер: 

	Фамилия Имя Отчество 


	паспортные данные: серия, номер, когда и кем выдан,

	

	адрес места жительства, 


	контактный телефон, адрес электронной почты


ЗАЯВЛЕНИЕ О ПРОДАЖЕ ЦЕННЫХ БУМАГ

        В связи с получением мною Добровольного предложения о приобретении эмиссионных ценных бумаг Публичного акционерного общества «Дмитровский трикотаж» (далее – Добровольное предложение), а также в соответствии с п.4.1. ст.84.3 Федерального закона «Об акционерных обществах» заявляю о своем согласии продать Обществу с ограниченной ответственностью «ДМИТЕКС» принадлежащие мне следующие ценные бумаги:

Наименование Общества: Публичное акционерное общество «Дмитровский трикотаж».
Вид (тип) категория ЦБ: обыкновенная именная акция. Рег.номер выпуска: 1-02-07836-Н
Количество: _____________(____________________________________________________________) штук по 
цене 100,00 (Сто) рублей за одну акцию, указанной в Добровольном предложении.


Настоящим гарантирую, что указанные в настоящем заявлении ценные бумаги – акции, принадлежат мне на праве собственности, никем не оспариваются, не арестованы, не заложены, не переданы в доверительное управление и не обременены никакими иными правами третьих лиц.

Настоящим гарантирую, что мною было получено согласие моего законного супруга (супруги) на продажу вышеуказанных ценных бумаг (акций) лицу, направившему Добровольное предложение, на условиях, содержащихся в настоящем заявлении и в Добровольном предложении.

Выплату причитающихся денежных средств прошу осуществить путем безналичного перечисления на мой банковский счет, реквизиты которого имеются у Регистратора Общества - АО «Реестр». 
	Подпись и собственноручная расшифровка подписи акционера (его уполномоченного представителя) *

	АО «Реестр»

	
	 Рег. № ____________ дата _______________

______________________________________

(подпись и ФИО сотрудника Регистратора)




Дата заполнения  _____  ____________ _______ г.
* Подпись акционера - физического лица, равно как и его представителя, должна быть удостоверена нотариально или Регистратором Общества - АО «Реестр», г. Москва, Большой Балканский пер., д.20, стр. 1.

