臺灣集中保管結算所股份有限公司

參加人業務聯絡人名冊

參加單位代號：                     （首次開戶，由本公司填寫）
	參加人資料

	參加人別
	□票券商/債券交易商 □清算交割銀行 
	註：若為兩種以上參加人，請依不同參加人別，分別填寫名冊。

	名稱
	

	地址
	

	業務聯絡人主管資料
	生效日期
	      年     月     日

	姓名
	部門
	職稱
	電話
	傳真
	電子郵件信箱

	
	
	
	
	
	

	（代理人）
	
	
	
	
	

	業務聯絡人資料
	生效日期
	      年     月     日

	姓名
	部門
	職稱
	電話
	傳真
	電子郵件信箱

	
	
	
	
	
	

	（代理人）
	
	
	
	
	

	資訊系統管制人員資料
	生效日期
	      年     月     日

	姓名
	部門
	職稱
	電話
	傳真
	電子郵件信箱

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	



參加人原留印鑑：

                                  填單日期：__________________

     （與印鑑卡同式）
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