
ا�سم الم�ستثمر:

رقم المركز:

الجن�سية:

نوع الح�ساب:       م�ستقل     تمويل على الهام�ش 

نوع الم�ستثمر:        �سخ�ش طبيعي     �سخ�ش اعتباري 

نوع وثيقة اإثبات ال�سخ�سية:        جواز �سفر     بطاقة �سخ�سية     دفتر عائلة     �سهادة ت�سجيل     اأخرى  

رقم  وثيقة اإثبات ال�سخ�سية:

مكان �سدور الوثيقة:                    تاريخ �سدور الوثيقة:            تاريخ انتهاء الوثيقة:

العنوان:

الدولة:           المدينة:      

الرمز البريدي:           �سندوق البريد:         

فاك�ش:               هاتف:         

البريد الإلكتروني:             الهاتف النقال:         

ا�سم المفو�ص بالتوقيع لل�سخ�ص الاعتباري:

الخاتم الر�سمي لل�سخ�ص الاعتباري:

                            التوقيع:

الا�سم:

رقم المركز:   

الجن�سية:

الجن�ص:                                             ذكر      اأنثـى

ا�سم الاأم:

تاريخ الميلاد:                              يوم                               �سهر                              �سنة

نوع النيابة:                                         ولي الأمر     الو�سي     الوكيل     قيم المحجورين     وكيل التفلي�سة     قيم المحكمة     الم�سفي 

ا�سم النائب:

رقم المركز:

الجن�سية:

                            التوقيع:

اقر بتحمل كامل الم�سوؤولية المترتبة على تعريف وفتح الح�ساب بما فيها �سحة ودقة واكتمال كافة البيانات والمعلومات المبينة اأعلاه دون تحميل مركز اإيداع الأوراق المالية اأي م�سوؤولية عن �سحة ودقة واكتمال 

تلك البيانات والمعلومات، مرفقاً طيه وثائق اإثبات ال�سخ�سية كما اقر ب�سحة توقيع العميل المثبت على هذا الطلب دون تحميل مركز اإيداع الأوراق المالية اأي م�سوؤولية من جراء ذلك.

ا�سم الو�سيط/الحافظ الاأمين: 

ختم وتوقيع الو�سيط/الحافظ الاأمين:

بيانات النيابة عن الغير

خا�ص بالاأ�سخا�ص الطبيعيين

جن�سية اأخرى )اإن وجدت(

خا�ص بالاأ�سخا�ص الطبيعيين والاعتباريين

طلب تعريف وفتح ح�ساب م�ستثمر

التاريخ:

رقم الم�ستثمر لدى الو�سيط/الحافظ الأمين

نموذج رقم )2(

لا�ستخدامات مركز اإيداع الاأوراق المالية 

التاريخالتوقيعالا�سم

التدقيق

الاإدخال

الموافقة

اأن تكون م�سدقة ح�سب الأ�سول. الوثيقة �سادرة خارج المملكة فيجب  واإذا كانت هذه  المعنية المخت�سة،  النيابة ال�سادرة عن الجهات  اإرفاق وثيقة  · اإذا كان الطلب مقدم من نائب، فيجب  المعلومات والبيانات المطلوبة بدقة وو�سوح.   تعليمات هامة:    · يجب تعبئة كافة 

المفعول: �سارية  تكون  اأن  على  الطلب  هذا  مع  التالية  الثبوتية  الأوراق  اإرفاق      · يجب 
الاأ�سخا�ص الطبيعيين:      · بالن�سبة للاأردني: جواز ال�سفر اأو دفتر العائلة اأو البطاقة ال�سخ�سية، وال�سادرة عن دائرة الأحوال المدنية والجوازات على اأن تحمل تلك الوثائق الرقم الوطني.  · بالن�سبة لغير الأردني: جواز ال�سفر.

الأ�سول.  ح�سب  م�سدقة  الت�سجيل  �سهادة  الأردني:  لغير  المخت�سة.  · بالن�سبة  الر�سمية  الجهات  لدى  الت�سجيل  �سهادة  للاأردني:  الاأ�سخا�ص الاعتباريين:      · بالن�سبة 


	Num: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 
	5: 
	6: 

	Text1:                /     /
	Date1: 
	Date2: 
	Date3: 
	1: 
	0: 
	3: 
	4: 
	0: 
	1: 
	2: 


	no: 
	5: 
	4: 
	3: 
	2: 
	1: 
	0: 
	9: 
	8: 
	914: 
	10: 
	7:   /      /
	01010: 
	02: 
	03: 
	04: 
	05: 
	06: 
	07: 
	08: 
	09: 
	010: 

	c1: Off
	b1: Off
	d1: Off
	Document: 
	0: 
	0: 


	place: 
	0: 
	0: 


	Date12: 
	Date22: 
	Date32: 
	Date13: 
	Date23: 
	Date33: 
	address: 
	0: 
	0: 


	city: 
	0: 
	0: 


	du: 
	0: 
	0: 


	P: 
	o: 
	b: 
	0: 
	0: 




	vm: 
	0: 
	0: 


	pho: 
	0: 
	0: 


	fax: 
	0: 
	0: 


	mob: 
	0: 
	0: 


	e: 
	0: 
	0: 


	xb1: Off
	Mothers name: 
	0: 
	0: 


	31: 
	32: 
	33: 
	34: 
	35: 
	36: 
	37: 
	38: 
	in-house8: Off
	q1: 
	0: 
	1: 
	2: 


	d: 
	01010: 
	02: 
	04: 
	05: 
	06: 
	07: 
	08: 
	09: 
	010: 

	d03: 
	broeker name: 
	0: 
	0: 




