
Лицевая сторона 

 

    
 

                                                Приложение 3 
к Условиям осуществления  

депозитарной деятельности  

в ПАО АКБ «АВАНГАРД» 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ  

Физического лица и/или Индивидуального предпринимателя 

о присоединении к Депозитарному договору  

ПАО АКБ «АВАНГАРД»  

«___» ________________ _____г. 

 

1. КЛИЕНТ:  

Фамилия, Имя, Отчество 

Наименование (для ИП) 

 

Документ, удостоверяющий 

личность 

Вид документа: ________________ 

Серия ___________________ Номер _________________ 

Орган, выдавший документ 

_______________________________________ 

______________________________________________________ 

Дата выдачи: __________________ код подразделения 

________________ 

 

Вы являетесь налоговым резидентом 

Российской Федерации? 

Укажите Ваш идентификационный 

номер налогоплательщика в 

Российской Федерации (если имеется) 

□ Да 

□ Нет 

 

ИНН __________________ 

 

Если Вы ответили «НЕТ», то 

Укажите, налоговым резидентом 

какого иностранного 

государства/территории Вы 

являетесь* 

Укажите Ваш ИНН (или его аналог) в 

этом государстве/территории 

 

Адрес регистрации:  

Почтовый адрес:  

Телефон  Адрес электронной 

почты 

 

Банковские реквизиты для перечисления доходов по ценным бумагам в рублях: 

Счет  

Наименование банка  

Кор. счет банка  

БИК  

Банковские реквизиты для перечисления доходов по ценным бумагам в иностранной валюте: 

Получатель (№ счета, 

наименование, адрес) 

 

Банк получателя 

(наименование, адрес) 

 

Банк-корреспондент 

(наименование, адрес) 

 

Способ подачи поручений 

по счету депо 

Лично  

Через уполномоченного представителя  

Способ получения отчетов 

по счету депо 

Лично  

Через уполномоченного представителя  

По электронной почте       Эл. почта: _________________________________ 

 

 

 

 

 



 

Оборотная сторона 

 

* Подтверждаю, что информация, указанная в настоящем Заявлении, является точной, полной и достоверной. 

Я понимаю, что несу ответственность за предоставление ложных и заведомо недостоверных сведений в 

соответствии с законодательством. Я понимаю, что в случае предоставления мной недостоверных и/или 

неполных сведений Банк может понести убытки и взыскать с меня их компенсацию. 

В случае изменения сведений, указанных в настоящем Заявлении, обновленная информация предоставляется не 

позднее 5 (Пяти) календарных дней с момента изменений. 

2. Настоящим заявлением КЛИЕНТ, в соответствии с ст. 428 Гражданского кодекса РФ подтверждает, что он 

полностью и безусловно присоединяется к Депозитарному договору Акционерного Коммерческого банка 

«АВАНГАРД» – публичное акционерное общество, действующего на основании Лицензии профессионального 

участника рынка ценных бумаг на осуществление депозитарной деятельности № 045-03950-000100 от 

15.12.2000г., выданной ФКЦБ России (именуемый в дальнейшем - «ДЕПОЗИТАРИЙ») и обязуется соблюдать 

условия указанного Договора со дня принятия настоящего заявления ДЕПОЗИТАРИЕМ. 

До подачи настоящего заявления КЛИЕНТ обязан ознакомиться с положениями указанного Договора на сайте 

ДЕПОЗИТАРИЯ в сети Интернет по адресу: 

http://www.avangard.ru 

или при личном обращении в Банк 

Подачей настоящего заявления КЛИЕНТ подтверждает, что он ознакомился с Депозитарным договором, 

Условиями осуществления депозитарной деятельности ПАО АКБ «АВАНГАРД», приложениями к ним и 

Тарифами оплаты услуг, предоставляемых ДЕПОЗИТАРИЕМ. 

3. Подписывая настоящее Заявление КЛИЕНТ разрешает ДЕПОЗИТАРИЮ совершать с его персональными 

данными, а также персональными данными Представителя КЛИЕНТА, следующие действия (с использованием 

и без использования средств автоматизации): сбор; запись; систематизация; накопление; хранение; уточнение 

(обновление, изменение); извлечение; использование; передача (распространение, предоставление, доступ), в 

том числе передача уполномоченным работникам ДЕПОЗИТАРИЯ, обезличивание; блокирование; удаление; 

уничтожение персональных данных (далее – «обработка»), в целях исполнения настоящего Депозитарного 

договора, а также осуществления хранения, в том числе в электронном виде, и защиты Конфиденциальной 

информации (в том числе персональных данных). 

Согласие, выраженное в настоящем пункте Заявления, действует до полного исполнения КЛИЕНТОМ 

обязательств по настоящему Договору, а также в течение следующих 5 лет. По истечении указанного срока 

действие согласия считается продленным на следующие 5 лет, при условии отсутствия у ДЕПОЗИТАРИЯ 

сведений о его отзыве.  

В случае отзыва КЛИЕНТОМ данного согласия на обработку персональных данных КЛИЕНТА, 

ДЕПОЗИТАРИЙ обязан прекратить обработку персональных данных КЛИЕНТА и его Представителя и 

уничтожить их после исполнения КЛИЕНТОМ всех своих обязательств по настоящему Договору, за 

исключением персональных данных, дальнейшая обработка которых является обязанностью ДЕПОЗИТАРИЯ. 

 

 

Подпись КЛИЕНТА  

(Представителя КЛИЕНТА) 

 

 

 

__________________________ (_____________) 

               Подпись                              Ф.И.О. 

 

Основание полномочий (при подписании Заявления Представителем КЛИЕНТА) 

 

Заявление принято: Руководитель Депозитария  

Депозитарный договор №  Дата   

Подпись ответственного исполнителя: М.П. 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

http://www.avangard.ru/

