ТОВ «КАСТОДІ-БРОК»

03189, м. Київ, вул. Академіка Вільямса, буд. 19/14, прим. 696
від  __________________________________ 
Заява про приєднання

до Договору 

про обслуговування рахунку в цінних паперах №___________ від _____________________ р.
Я, громадянин (ка) України, 
	Прізвище, ім’я по-батькові:
	

	Ідентифікаційний  код:
	

	Адреса:
	

	Документ, серія, №, ким, коли  виданий:
	


керуючись статтею 634 Цивільного кодексу України шляхом підписання цієї Заяви висловлюю свою беззаперечну згоду на укладання з депозитарною установою -  ТОВ «КАСТОДІ-БРОК» Договору про обслуговування рахунку в цінних паперах, шляхом приєднання в повному обсязі на умовах, викладених в тексті такого договору, розміщеному на веб-сайті ТОВ «КАСТОДІ-БРОК» (далі – Товариство) -  http://custody-brok.com.ua/.
З усіма Умовами вказаного Договору про обслуговування рахунку в цінних паперах та тарифами я ознайомився. Всі положення, зміст та терміни є для мене цілком зрозумілими та прийнятними. Вся інформація, обов’язкова для надання депозитарною установою та/або необхідна для укладання та виконання Договору про обслуговування рахунку в цінних паперах, була мені надана до прийняття рішення про укладання Договору про обслуговування рахунку в цінних паперах та підписання цієї заяви.
Укладання Договору про обслуговування рахунку в цінних паперах та спосіб його укладання є наслідком мого внутрішнього волевиявлення, зробленого за відсутності будь-якого впливу чи примусу зі сторони ТОВ «КАСТОДІ-БРОК», з повним розумінням значення та сутності умов Договору про обслуговування рахунку в цінних паперах. Приєднання до Договору про обслуговування рахунку в цінних паперах відповідає моїм дійсним намірам і не вчиняється під впливом тяжких обставин або на невигідних для мене умовах.

Підписанням цієї заяви я підтверджую свою обізнаність з визначеними законодавством України правовими наслідками укладання шляхом приєднання Договору про обслуговування рахунку в цінних паперах. 
	                                      

              (дата)


	                                      

(підпис)


	_______________________
(ПІБ)



	
	
	

	Для заповнення депозитарною установою
Заява №  _________________

Отримана ________________
(дата)

Уповноважена особа:_____________________ / _______________
                                                                                                     (підпис)
                                                                                                                                    М.П.


