Проект
Зобов’язання про нерозголошення інформації, 

що міститься в системі депозитарного обліку ___________________________*
                                                                                                                       (найменування депозитарної установи)

________________







__________________
    (місце підписання)







        (дата підписання)


Я, ______________________________________, паспорт серії ______№__________,

виданий _____________________________________________________________________,

____________________________________, як працівник _____________________________

                                        (посада)                                                                                                     (найменування депозитарної установи)
(далі –  Депозитарна установа) зобов’язуюсь:

1) не розголошувати інформацію, що міститься в системі депозитарного обліку Депозитарної установи, що стане мені відома підчас виконання трудових обов’язків або будь-яким іншим чином;

2) не передавати третім особам та не розкривати публічно інформацію, що міститься в системі депозитарного обліку Депозитарної установи, крім розкриття інформації в межах виконання трудових/службових обов’язків та згідно вимог законодавства;

3) не використовувати інформацію, що міститься в системі депозитарного обліку Депозитарної установи, для зайняття будь-якою діяльністю, що може завдати шкоди Депозитарній установі та/або власникам цінних паперів та/або емітенту цінних паперів;

4) терміново повідомляти директора Депозитарної установи про втрату та/або порушення конфіденційності та/або цілісності інформації, що міститься в системі депозитарного обліку Депозитарної установи.

Мені відомо, що порушення умов щодо нерозголошення інформації, яка міститься в системі депозитарного обліку Депозитарної установи, може тягнути за собою притягнення до відповідальності у відповідності із законодавством.

«___»_____________20____р.


________________________________________


(П.І.П., підпис)


Один екземпляр зобов’язання отримав (отримала) ____________________________









(дата, підпис)
*- документ не має обов’язкового/рекомендаційного характеру
