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Клиринг орталығы клиенттерінің қылмыстық жолмен алынған кірістерді заңдастыруға (жылыстатуға) және терроризмді қаржыландыруға қарсы іс-қимылды ұйымдастыру мәселелері бойынша
№ 2 САУАЛНАМАСЫ
*
Осы сауалнама Қазақстан Республикасы Қаржы нарығын реттеу мен дамыту агенттігі Басқармасының 2020 жылдың 12 қазанындағы № 96 қаулысымен бекітілген Қылмыстық жолмен алынған кірістерді заңдастыруға (жылыстатуға), терроризмді қаржыландыруға және жаппай қырып-жою қаруын таратуды қаржыландыруға қарсы іс-қимыл жасау мақсатында Ішкі бақылау ережелеріне қойылатын талаптарға (бұдан әрі – Талаптар) сәйкес әзірленді.

Осы сауалнамада Клиринг орталығы деп "KASE клиринг орталығы" АҚ, ал Ұйым деп Клиринг орталығының клиенті түсініледі.

Осы сауалнаманың барлық жолдары ескертпелерге сәйкес толтыру үшін міндетті.

Сауалнамада мынадай ұғымдар мен белгілер пайдаланылды:

1)
жария лауазымды адам – осы ұғым "Қылмыстық жолмен алынған кірістерді заңдастыруға (жылыстатуға) және терроризмді қаржыландыруға қарсы іс-қимыл туралы" Қазақстан Республикасы Заңының 1 бабының 3-2) тармақшасында анықталғандай;


2)
жақын туыстары – ата-анасы, балалары, асырап алушылары, асырап алынғандары, ата-анасы бір және ата-анасы бөлек аға-інілері мен апа-сіңлілері, атасы, әжесі, немерелері;


3)
заңды тұлға құрмаған шетелдік құрылым – осы ұғым ретінде "Қылмыстық жолмен алынған кірістерді заңдастыруға (жылыстатуға) және терроризмді қаржыландыруға қарсы іс-қимыл туралы" Қазақстан Республикасы Заңының 1 бабының 3-3) тармақшасында анықталған.

Ұйымның деректерінің дұрыстығын тексеруді жүзеге асыру мақсатында мынадай құжаттарды ұсыну қажет (құжаттар клиенттің (оның өкілінің) таңдауы бойынша құжаттардың түпнұсқалары не нотариат куәландырған көшірмелері не апостиль қойылған құжаттардың көшірмелері түрінде немесе Қазақстан Республикасы ратификациялаған халықаралық шарттарда белгіленген тәртіппен ұсынылады):


1)
мемлекеттік тіркеуді (қайта тіркеуді) растайтын уәкілетті орган берген құжат (осы сауалнаманың 1 бөлімінің 1-5, 9 жолдарында, 6 бөлімінде көрсетілген деректердің дұрыстығын тексеру мақсатында;

2)
лицензиялар не өзге де құжаттар (осы сауалнаманың 1 бөлімінің 7 және 8 жолдарында көрсетілген деректердің дұрыстығын тексеру мақсатында);

3)
құрылтай құжаттары және (немесе) бағалы қағаздарды ұстаушылар тізілімінен үзінді көшірме (осы сауалнаманың 3 және 6 бөліктерінде көрсетілген деректердің дұрыстығын тексеру мақсатында);


4)
Ұйымның бенефициарлық меншік иелерінің жеке басын куәландыратын құжаттар (бенефициарлық меншік иесі Ұйымның құрылтайшысы (қатысушысы) болып табылатын және акционерлер (қатысушылар) тізілімінен үзінді көшірме негізінде анықталған жағдайларды қоспағанда) (осы сауалнаманың 6 бөлімінің 2-3, 5-11 бағандарында көрсетілген деректердің дұрыстығын тексеру мақсатында);

5)
негізінде Ұйымның өкілі Ұйымның атынан заңдық мәні бар іс-әрекеттер жасау құқығын алатын құжаттар (осы сауалнаманың 2 бөлімінің 13 бағанында көрсетілген деректердің дұрыстығын тексеру мақсатында).
1 бөлім. ҰЙЫМ ТУРАЛЫ ЖАЛПЫ МӘЛІМЕТТЕР
	1.
Ұйымдық-құқықтық нысаны көрсетілген толық атауы

	

	Ұйымның толық атауын жазуды анықтайтын жарғыға немесе өзге де құжатқа сәйкес (оның ішінде мемлекеттік тіркеу (қайта тіркеу) туралы куәлікпен немесе анықтамамен).

	2.
Қысқартылған атауы (бар болса)

	

	Жарғыға немесе қысқартылған атаудың жазылуын анықтайтын өзге де құжатқа сәйкес.

	3.
Мемлекеттік тіркеу туралы мәліметтер

	

	Мемлекет және тіркеу органы, тіркеу (қайта тіркеу) күні және орны.
Тіркелгенін растайтын құжаттың түрі, оның берілген күні, нөмірі (бар болса).

	4.
Бизнес-сәйкестендіру нөмірі туралы мәліметтер (бар болса)

	

	Бизнес-сәйкестендіру нөмірі.


	5.
Тіркеу нөмірі туралы мәліметтер (шетелдік ұйымдар ғана толтырады)

	

	Ұйымды тіркеген мемлекет берген тіркеу нөмірін (кодын) көрсету керек.

	6.
Салық төлеушінің нөмірі туралы мәліметтер (шетелдік ұйымдар ғана толтырады)

	

	Ұйымды тіркеген мемлекет берген салық төлеушінің нөмірін көрсету керек (мемлекеттің атауын көрсете отырып).

	7.
Бағалы қағаздар нарығында брокерлік және/немесе дилерлік қызметті жүзеге асыруға лицензия туралы мәліметтер (бар болса)

	

	Лицензияны берген орган, нөмірі, берілген күні және қолданылу мерзімі. Егер бағалы қағаздар нарығындағы брокерлiк және/немесе дилерлiк қызмет Қазақстан Республикасы Ұлттық Банкiнiң лицензиясынан басқа өзге құжаттың негiзiнде жүзеге асырылса – осы құжаттың атауы мен деректемелерi туралы мәлiметтер.

	8.
Ұлттық және шетел валюталарында банк операцияларын жүргізуге, оның ішінде шетел валюталарымен мәмілелер жасауға (айырбастау операцияларын жүзеге асыруға) лицензия туралы мәліметтер (бар болса)

	

	Лицензияны берген орган, нөмірі, берілген күні және қолданылу мерзімі. Егер банк операцияларын ұлттық және шетел валюталарында жүргiзу, оның iшiнде шетел валюталарымен мәмiлелер жасау (айырбастау операцияларын жүзеге асыру) Қазақстан Республикасы Ұлттық Банкiнiң лицензиясынан басқа өзге құжаттың негiзiнде жүзеге асырылса – осы құжаттың атауы мен деректемелерi туралы мәлiметтер.

	9.
Заңды мекенжайы

	

	Ел, пошта индексі, елді мекен, көше/аудан, ғимараттың нөмірі, мекенжайды дәл сәйкестендіру үшін қажетті өзге де деректер. Мекенжай Ұйымның тiркелгенiн (қайта тiркелгенiн) растайтын құжатта (оның iшiнде мемлекеттiк тiркеу (қайта тiркеу) туралы куәлiкте немесе анықтамада) көрсетiлген мекенжайға сәйкес келуi тиiс.

	10.
Ұйымның атқарушы органының нақты орналасқан жерінің мекенжайы

	

	Ел, пошта индексі, елді мекен, көше/аудан, ғимараттың нөмірі, мекенжайды дәл сәйкестендіру үшін қажетті өзге де деректер.

	11.
Стационарлық жұмыс телефондарының нөмірлері

	

	Елдің және елді мекеннің кодын көрсете отырып.

	12.
Электрондық пошта мекенжайлары

	

	Ұйым пайдаланатын жалпы электрондық пошта мекенжайы. Егер электрондық пошта мекенжайы әріптер тіркеліміне сезімтал болмаса, ол тек кіші әріптермен жазылуы тиіс.

	13.
Интернет-ресурс

	

	

	14.
Банк деректемелері

	

	Банктік сәйкестендіру коды, SWIFT (бар болса) және банктік шотты дәл сәйкестендіру үшін қажетті өзге де деректемелер.


	15.
Қызметтің сипаты туралы 
мәліметтер

	

	Ағымдағы бизнес-қызметтің (оның ішінде нарық секторының) қысқаша сипаты, еншілес ұйымдар, тәуелді акционерлік қоғамдар, филиалдар, өкілдіктер (олар болған кезде) туралы мәліметтер, Ұйым тиесілі топтың/холдингтің атауы және орналасқан жері, жұмыс істеудің/дамытудың орта мерзімді жоспарлары. Жүзеге асырылатын қызметтің түрі (түрлері) (ЭҚЖЖ көрсете отырып). Заңды тұлға құрмаған шетелдік құрылым үшін негізгі қызметті жүргізу орны да бар. Ұқсас құрылымы немесе функциясы бар трастар және заңды тұлға құрмайтын өзге де шетелдік құрылымдар үшін де басқарудағы (меншіктегі) мүліктің құрамы.

	16.
Басқару құрылымы туралы мәліметтер

	

	Органдардың құрылымы мен атауы (жоғары орган – акционерлердің/қатысушылардың жалпы жиналысы, атқарушы орган – алқалы немесе жеке-дара (мысалы: Басқарма, директор), құрылтай құжаттарына сәйкес (соңғы редакциясының күнін көрсете отырып) өзге де органдар (мысалы: Директорлар кеңесі).

	17. Операцияларды қаржыландыру көздері туралы мәліметтер

	

	Операцияларды қаржыландыру көздерін көрсету керек. Мысалы, жарғылық капиталға салым, негізгі қызметтен түсетін кірістер, басқа заңды тұлғаның капиталына қатысудан/акцияларын иеленуден түсетін кірістер, жылжымайтын мүлікпен жасалатын мәмілелер.

	18. Сыбайлас жемқорлыққа қарсы іс-қимыл туралы мәліметтер

	

	Ұйымда сыбайлас жемқорлыққа қарсы іс-қимыл мәселелері бойынша ішкі саясат пен процедуралар бар ма (бар болған жағдайда деректемелерін көрсете отырып, ішкі құжаттарды атап көрсету қажет)? Сыбайлас жемқорлыққа қарсы қызметтің функцияларын атқаратын құрылымдық бөлімше немесе жауапты тұлға анықталды ма? Ұйым өз қызметінде парақорлық пен сыбайлас жемқорлыққа қарсы күрес (ABC) шеңберінде халықаралық стандарттарды қолдана ма? Ұйымда сыбайлас жемқорлыққа қарсы іс-қимыл және сыбайлас жемқорлыққа қарсы мәдениетті қалыптастыру жөніндегі негізгі талаптарды қысқаша сипаттаңыз (Ұйым жұмыскерлерінің лауазымдық өкілеттіктерін жүзеге асыруы кезінде, басқарушылық шешімдер қабылдау кезінде, Ұйым ішінде материалдық сыйақы, сыйлықтар немесе қызметтер көрсету мәселелерін реттеу кезінде, Ұйым тауарларды, жұмыстарды, көрсетілетін қызметтерді сатып алуды жүргізу кезінде, персоналды басқару және сыбайлас жемқорлықтың алдын алу және оған қарсы іс-қимыл мәселелері бойынша оқыту кезінде қолданылатын ережелерді қоса алғанда, бірақ олармен шектелмей). Қолданылатын саясат пен процедуралар Ұйымның еншілес ұйымдарына, филиалдары мен өкілдіктеріне (олар болған жағдайда) қолданылады ма? (осы жол Клиринг орталығы Басқармасының 2024 жылдың 12 сәуіріндегі шешімімен енгізілді).


2 бөлім. ЗАҢДЫҚ МАҢЫЗЫ БАР IC-ӘРЕКЕТТЕРДІ ЖҮЗЕГЕ АСЫРАТЫН ҰЙЫМНЫҢ ӨКІЛДЕРІ
*
Егер Клиринг орталығымен Ұйымның филиалы (өкілдігі) өзара іс-қимыл жасаған жағдайда, Ұйым филиалының (өкілдігінің) басшысын қоса алғанда, Клиринг орталығымен өзара іс-қимыл жасау кезінде заңды мәні бар іс-әрекеттерді жасауға құқығы бар Ұйымның өкілдері туралы 
мәліметтер (қаржы құжаттарына қол қою құқықтарын қоса алғанда, шотты ашу және оған билік ету, азаматтық құқықтар мен міндеттерді құру, өзгерту және тоқтату).
	№
р/с
	Лауазымы
	Тегі, аты, әкесінің аты (бар болса)
	ЖСН1 (бар болса)
	Жеке басын куәландыратын құжат туралы мәліметтер
	Туған күні мен жері
	Азаматтығы (бар болса)
	Заңды мекенжайы2
	Құжат туралы мәліметтер3
	Байланыс телефонының нөмірі
	ЖЛА-ға тиесілігі4

	
	
	
	
	Түрі
	Нөмірі, сериясы (бар болса)
	Берген орган
	Берілген күні
	Қолданылу мерзімі
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1
Жеке сәйкестендіру нөмірі (тіркелген елдегі сәйкестендіру нөмірі).

2
Тұрғылықты (тіркелген) жерінің және/немесе келген жерінің мекенжайы (мемлекеті/юрисдикциясы, пошта индексі, елді мекені, көшесі/ауданы, үйдің нөмірі және бар болса пәтердің нөмірі).
3
Өкілге Ұйымның атынан заңдық мәні бар іс-әрекеттер жасау құқығын беретін құжаттың (бұйрықтың, сенімхаттың) деректері (қаржылық құжаттарға қол қою құқығын, азаматтық құқықтар мен міндеттерді жасауды, өзгертуді және тоқтатуды қоса алғанда, шотты ашу және оған билік ету): нөмірі, күні және қолданылу мерзімі (бар болса).

4
Өкілдің жария лауазымды адамдарға немесе олармен байланысты адамдарға (ерлі-зайыптыларға және жақын туыстарына) тиесілігі. Иә/жоқ деп көрсету қажет.
3 бөлім. ҰЙЫМНЫҢ ЖОҒАРЫ ОРГАНЫНЫҢ МҮШЕЛЕРІ
	№ р/с
	Тегі, аты, әкесінің аты (бар болса)/атауы
	ЖСН/БСН1
	Азаматтығы/тіркелген мемлекеті
	Туған күні мен жері
	Мемлекеттік тіркеу күні, тіркеуші органның атауы (олар болған жағдайда)
	Жеке басын куәландыратын құжат туралы мәліметтер
	Заңды мекенжайы2
	Қызмет сипаты3-

	
	
	
	
	
	
	Түрі
	Нөмірі, сериясы (бар болса)
	Берген орган
	Берілген күні
	Қолданылу мерзімі
	
	

	1.
	
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	
	
	


1
Тіркелген мемлекеттегі уәкілетті орган берген жеке сәйкестендіру нөмірі (тіркелген еліндегі сәйкестендіру нөмірі), бизнес-сәйкестендіру нөмірі не тіркеу нөмірі (коды).
2
Мемлекет/юрисдикция, пошта индексі, елді мекен, көше/аудан, үйдің нөмірі және бар болса пәтердің нөмірі. Жеке тұлғалардың құрылтайшылары (акционерлері, қатысушылары) үшін тұрғылықты (тіркелген) жерінің және/немесе болатын жерінің мекенжайы көрсетіледі. Заңды тұлғалардың немесе заңды тұлға құрмаған шетелдік құрылымдардың құрылтайшылары (акционерлері, қатысушылары) үшін – тіркелген және орналасқан жерінің мекенжайы.

3
Ағымдағы бизнес-қызметтің (оның ішінде нарық секторының, жүзеге асырылатын қызмет түрінің (түрлерінің) қысқаша сипаты, еншілес ұйымдар, тәуелді акционерлік қоғамдар, филиалдар, өкілдіктер (олар болған кезде) туралы мәліметтер, заңды тұлға немесе заңды тұлға құрмай шетелдік құрылым тиесілі топтың/холдингтің атауы және орналасқан жері көрсетіледі.
4 бөлім. ҰЙЫМНЫҢ АТҚАРУШЫ ОРГАНЫНЫҢ МҮШЕЛЕРІ

	№
р/с
	Лауазымы
	Тегі, аты, әкесінің аты (бар болса)
	ЖСН 1 (бар болса)
	Жеке басын куәландыратын құжат туралы мәліметтер
	Күні және туған 
жері
	Азаматтығы (бар болса)
	Заңды мекенжайы2
	Байланыс телефонының нөмірі

	
	
	
	
	Түрі
	Нөмірі, сериясы (бар болса)
	Берген орган
	Берілген күні
	Қолданылу мерзімі
	
	
	
	

	1.
	
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	
	
	



1
Жеке сәйкестендіру нөмірі (тіркелген елдегі сәйкестендіру нөмірі).

2
Тұрғылықты (тіркелген) жерінің және/немесе келген жерінің мекенжайы (мемлекеті/юрисдикциясы, пошта индексі, елді мекені, көшесі/ауданы, үйдің нөмірі және бар болса пәтердің нөмірі).
5-бөлім. ҰЙЫМНЫҢ ӨЗГЕ БАСҚАРУ ОРГАНЫНЫҢ МҮШЕЛЕРІ

	№
р/с
	Тегі, аты, әкесінің аты
(бар болған жағдайда)
	Лауазымы
	Туған күні1
	Туған жері
	Азаматтығы (бар болса)
	ЖСН 2 (бар болса)

	1.
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	


1
"DD.MM.YYYY"
 форматында.
2
Жеке сәйкестендіру нөмірі (тіркелген елдегі сәйкестендіру нөмірі).
6 бөлім. ҰЙЫМНЫҢ БЕНЕФИЦИАРЛЫҚ МЕНШІК ИЕЛЕРІ

*
Осы сауалнамада "Қылмыстық жолмен алынған кірістерді заңдастыруға (жылыстатуға) және терроризмді қаржыландыруға қарсы іс-қимыл туралы" Қазақстан Республикасы Заңының 1 бабына сәйкес "бенефициарлық меншік иесі" ұғымы пайдаланылды:



"бенефициарлық меншік иесі – клиенттің – заңды тұлғаның немесе заңды тұлға құрмайтын шетелдік құрылымның жарғылық капиталына қатысу үлестерінің не орналастырылған акцияларының (артықшылықты және қоғам сатып алған акциялары шегеріле отырып) жиырма бес пайызынан астамы тікелей немесе жанама түрде тиесілі жеке тұлға, сол сияқты клиентті өзгеше түрде бақылауды жүзеге асыратын не оның мүддесінде клиент ақшамен және (немесе) өзге мүлікпен операциялар жасайтын жеке тұлға".



Бұл ретте Ұйымның акцияларын (жарғылық капиталға қатысу үлестерін) жанама иелену деп оның акционерінің (қатысушысының) заңды тұлға құрмай басқа заңды тұлғаның немесе шетелдік құрылымның акцияларын (жарғылық капиталға қатысу үлестерін) иелену арқылы шешімдерін анықтау мүмкіндігі түсініледі.


Бенефициарлық меншік құрылымы Ұйымды тікелей немесе жанама түрде дербес немесе басқа тұлғалармен бірлесіп иеленетін, осы сауалнаманың бір бөлігі болып табылатын немесе Ұйымның ресми бланкісінде рәсімделген және Ұйымның бірінші басшысы немесе Клиринг орталығымен өзара іс-қимыл жасау кезінде заңдық маңызы бар іс-әрекеттерді жасауға құқығы бар тұлға куәландырған барлық тұлғалар қойылатын сызбалық бейнемен еркін нысанда ұсынылады.
	№
р/с
	Тегі, аты, әкесінің аты (бар болса)
	Азаматтығы (бар болса)
	Резиденттік елі1
	ЖСН 2 (бар болса)
	Жеке басын куәландыратын құжат туралы мәліметтер
	Туған күні мен жері
	Салық резиденттігі (мемлекет)
	Салық төлеушінің шет мемлекеттегі нөмірі (бар болса)
	Байланыс телефонының нөмірі (бар болса)
	ЖЛА3 тиесілігі
	Бенефициарлық меншік иесінің түрі4
	Тұрғылықты (орналасқан) мекенжайы5

	
	
	
	
	
	Түрі
	Нөмірі, сериясы (бар болса)
	Берген орган
	Берілген күні
	Қолданылу мерзімі
	
	
	
	
	
	
	

	1.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



1
"Кеден құжаттарын толтыру үшін пайдаланылатын жіктеуіштер туралы" Кеден одағы комиссиясының 2010 жылдың 20 қыркүйегіндегі № 378 шешімімен бекітілген әлем елдерінің жіктеуішіне сәйкес резиденттік көрсетіледі.

2
Жеке сәйкестендіру нөмірі (тіркелген елдегі сәйкестендіру нөмірі).

3
Бенефициарлық меншік иесінің жария лауазымды адамдарға немесе олармен байланысты адамдарға (ерлі-зайыптыларға және жақын туыстарына) 
тиесілігі. Иә/жоқ деп көрсету қажет.


4
Егер бенефициарлық меншік иесі – жарғылық капиталға қатысу үлестерінің не орналастырылған акциялардың (артықшылықты және қоғам сатып алған акцияларды шегергенде) 25 %-дан астамы тікелей немесе жанама түрде тиесілі жеке тұлға болса, "1" көрсету қажет. Бірнеше компаниялардың тізбегі арқылы Ұйымның нақты иелері болып табылатын түпкілікті жеке тұлғаларды көрсету қажет (мысалы, егер Ұйым акцияларының 100 %-ы "Б" компаниясына тиесілі болса, ал "Б" компаниясына жеке тұлға ие болса, онда осындай жеке тұлғаның деректерін көрсету және "Б" компаниясы арқылы Ұйымға ие екендігі туралы белгі қою қажет);


егер бенефициарлық меншік иесі – компанияны өзге түрде бақылауды жүзеге асыратын жеке тұлға болса, "2" көрсету қажет. Бұл ретте заңды тұлғаны немесе заңды тұлға құрмай шетелдік құрылымды бақылау деп заңды тұлға немесе заңды тұлға құрмай шетелдік құрылым қабылдайтын шешімдерді анықтау мүмкіндігі түсініледі.


егер бенефициарлық меншік иесі клиент мүддесі үшін ақшамен және (немесе) өзге мүлікпен операциялар жасайтын жеке тұлға болса, "3" көрсету қажет.

5
Заңды тұлға құрмаған шетелдік құрылым ғана көрсетіледі (мемлекет/юрисдикция, пошта индексі, елді мекен, көше/аудан, үйдің нөмірі және бар болса пәтердің нөмірі).

Осымен мыналарды растаймыз:
1)
іскерлік қатынастар орнатудың 
мақсаты мен сипаты Клиринг орталығының бағалы қағаздар нарығындағы қызметпен байланысты қызметтерін алу болып табылады. Өзге жағдайда (көрсету керек);
2)
сауалнамада қамтылған 
мәліметтер төменде көрсетілген күнге толық және дұрыс болып табылатынын растайды.
Осымен:

1)
Клиринг орталығының Қазақстан Республикасының қылмыстық жолмен алынған кірістерді заңдастыруға (жылыстатуға) және терроризмді қаржыландыруға қарсы іс-қимыл туралы заңнамасының талаптарын сақтауы мақсатында барлық қажетті мәліметтер мен құжаттарды ұсынуға;
2)
көрсетілген мәліметтер өзгерген, ұсынылған құжаттарға өзгертулер (толықтырулар) енгізілген жағдайда Клиринг орталығын дереу хабардар етуге міндеттенеміз. Бес мәлiметке дейiн (қоса алғанда) өзгерген кезде мәлiметтердi жаңарту Клиринг орталығына тиiстi растайтын құжаттармен қоса уәкiлеттi жұмыскердiң қолы қойылған ресми хат жiберу жолымен ұсынылуы мүмкiн. Өзгертілген мәліметтер сауалнаманың осы мәліметтер көрсетілген бөлігі түрінде рәсімделеді. Бестен астам мәліметтер өзгерген жағдайда жаңарту тиісті растайтын құжаттармен қоса жаңартылған сауалнама ұсыну жолымен жүзеге асырылады.
[Бірінші басшының/оны алмастыратын тұлғаның лауазымы]
[қолтаңба]



[Аты-жөні]

[Мөр таңбасы]

Толтыру күні
�	жеке кәсіпкерлік субъектілерінен	 басқа.
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