
Oznámení o změně údajů (OZ-2404)
uvedených ve Smlouvě o obstarání nákupu a prodeje investičních nástrojů či ve Smlouvě o obhospodařování typového portfolia investičních nástrojů (dále jen "Smlouva") uzavřené mezi:

Jméno a příjmení / 
Obchodní firma

Jméno: Příjmení, titul / Obchodní firma: Rodné číslo / IČO:

Trvalý pobyt / sídlo
Ulice a číslo popisné: Město: PSČ: Země:

Korespondenční 
adresa

Jméno: Příjmení, titul:

Ulice a číslo popisné: Město: PSČ: Země:

Kontaktní údaje
Telefon: E-mail:

Průkaz totožnosti
  OP

  Pas

Číslo: Platnost do: Vydal:

Daňové údaje
Stát(y) daňové rezidence:

  CZ       jiné (uveďte):

DIČ: DIČ vydáno v (stát): Americká osoba

     ANO

A  SMLUVNÍ STRANY

Klient*)
Jméno a příjmení, titul / Obchodní firma: Rodné číslo / IČO:

Trvalý pobyt / sídlo
Ulice a číslo popisné: Město: PSČ: Země:

E  PODPIS KLIENTA

Obchodník
Conseq Investment Management a.s., se sídlem Rybná 682/14, Staré Město, 110 00 Praha 1, IČO: 26442671, zapsaná v obchodním rejstříku vedeném 
Městským soudem v Praze, oddíl B, vložka 7153, Telefon: 225 988 225, Fax 225 988 202,   E-mail: fondy@conseq.cz

*) Uveďte původní údaje dle Smlouvy, resp. údaje po případné předchozí změně oznámené Obchodníkovi.
Je-li Klient nezletilý, nesvéprávný či je právnickou osobou, uveďte prosím v části A údaje Klienta, případné změny údajů Zástupce uveďte v části C.

Nové bankovní 
spojení

Číslo účtu: Kód banky: Měna účtu: Název banky:

V případě změny bankovního spojení musí být podpis Klienta úředně ověřen (např. Czech POINT, notář, obecní úřad provádějící ověřování).
Bankovní spojení lze zaevidovat i elektronicky prostřednictvím klientské aplikace Můj Conseq.

F  PROHLÁŠENÍ OBCHODNÍHO ZÁSTUPCE

Na základě tohoto oznámení žádám o registraci změn uvedených v sekcích B, C a D tohoto formuláře.
Místo:	 Datum:	 Podpis Klienta / Zástupce*) Klienta	 Průkaz totožnosti číslo:	 Platný do:

  OP  
			   Pas .................................................... 	 ..................................................... 	 ....................................................................................... 	 ........................................................ 	 ...............................................

V případě změny jakýchkoliv údajů uvedených v průkaze totožnosti Klienta, resp. výpisu z OR, je nutno přiložit kopii tohoto dokladu s novými údaji nebo musí být kontrola nových údajů dle tohoto dokladu potvrzena 
Obchodním zástupcem v sekci F. V případě změny bankovního spojení je nutný úředně ověřený podpis Klienta.
*) V případě Klienta - zastoupené fyzické osoby či právnické osoby, uveďte prosím do pole Poznámky níže jméno a příjmení Zástupce klienta a jeho vztah ke Klientovi.	

  Přílohy u fyzické osoby:	 kopie OP nebo pasu

  Přílohy u právnické osoby: 1) Obchodním zástupcem ověřená kopie OP nebo pasu oprávněného zástupce a 2) v případě, že žádost nepodepisuje statutární zástupce společnosti – úředně ověřená plná moc podepsaná 
statutárním zástupcem

Poznámky:

B  ZMĚNA ÚDAJŮ KLIENTA (Vyplňujte pouze údaje, u nichž dochází ke změně)

C  ZMĚNA ÚDAJŮ ZÁSTUPCE KLIENTA (Vyplňujte pouze údaje, u nichž dochází ke změně. Nelze změnit Obchodního zástupce.)

Vztah ke klientovi   zákonný zástupce   statutární orgán   svěrenský správce   jiné, uveďte:
...............................................................................................

Jméno a příjmení
Jméno: Příjmení, titul: Rodné číslo:

Trvalý pobyt
Ulice a číslo popisné: Město: PSČ: Země:

Kontaktní údaje
Telefon: E-mail:

D  ZMĚNA BANKOVNÍHO SPOJENÍ

Obchodní zástupce
Obchodní firma: Sídlo: IČO:

Investiční konsultant

Jméno a příjmení: IČO (Inv. kon.): Osobní kód Investičního konsultanta: Zástupce Investičního konsultanta:

Telefon: E-mail:

    �Potvrzuji, že jsem z průkazu totožnosti zaznamenaného výše ověřil identifikační údaje Klienta, resp. jeho Zástupce, a ověřil shodu jeho podoby s vyobrazením v průkazu totožnosti. Prohlašuji, že Klient, resp. jeho Zástupce, 
přede mnou podepsal toto Oznámení.

Místo: Datum: Podpis Investičního konsultanta / Zástupce Investičního konsultanta:

............................................................................... .............................................................................. ...............................................................................................................................................

  fondy@conseq.cz
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