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рахунку в цінних паперах (далі – Договір), який вважається укладеним з моменту підписання 

Депозитарною установою цієї Заяви про приєднання.  

 

На підставі Договору Депозитарна установа надає Депоненту послуги з відкриття та обслуговування 

рахунку в цінних паперах, проведення депозитарних операцій за рахунком в цінних паперах на підставі 
Розпоряджень Депонента та в інший спосіб, передбачений законодавством, в тому числі шляхом обліку на 

рахунку цінних паперів, прав на цінні папери, обмежень таких прав, а також надає Депоненту інші послуги 

в процесі провадження депозитарної діяльності відповідно до законодавства України, що регулює 

депозитарну діяльність.  
 

Депонент підтверджує, що він ознайомився, повністю зрозумів та погодився з Умовами договору 

про обслуговування рахунку в цінних паперах, тарифами, внутрішніми документами Депозитарної 
установи, розміщеними на веб-сайті Депозитарної установи http://www.sokrat.com.ua, та зобов’язується 

неухильно їх виконувати.  

 
 

 

Депозитарна установа:  

  

ТОВ “ФК “Сократ”  

Код за ЄДРПОУ: 32109383 

Юридична адреса: 04070, м. Київ,  

вул. Почайнинська, буд. 70,  офіс 

№ 65, кімнати 2, 2А, 8, 11  

Тел./факс: (+380 044) 2070100, 4814988  

Код МДО в ПАТ «НДУ» 401729  

Банківські реквізити: п/р 26501010462201  в 

банку ПАТ «Альфа-Банк»,  МФО 300346  

  

  

Директор  

  

  

Депонент:  

  

__________________________________________ 

(Повне та скорочене найменування юридичної 
особи /ПІБ) 
в особі____________________________________ 

(посада, прізвище, ім’я, по-батькові уповноваженої 
особи (за наявності)) 
який/яка діє на підставі_______________________ 

(документ, що підтверджує повноваження особи, 
яка підписує Заяву (за наявності))  

__________________________________________ 

(Код за ЄДРПОУ/Номер з торговельного, 
банківського або судового реєстру або 
реєстраційного посвідчення місцевого органу влади 

іноземної держави про реєстрацію юридичної 
особи/РНОКПП) 

__________________________________________ 

(Місцезнаходження/Адреса реєстрації місця 
проживання) 

__________________________________________ 

(Назва документа, серія, номер, дата видачі 
документа, що посвідчує особу, та назва органу, що 
видав документ (за наявності)) 

__________________________________________ 

(Тел./факс) 

__________________________________________ 

(Банківські реквізити: номер рахунку, МФО, 

найменування банку) 

 

 

_________________ ___________________________.   

________________________ А.В. Левинський                             

                    м.п.  

  

                                                            

 м.п. (у разі використання) (посада, ПІБ) 

 

 

 

 

Копію Заяви про приєднання отримав:_________________________________________________________  

                                                                дата              підпис        ПІБ Депонента/представника Депонента 

http://www.sokrat.com.ua/

