
	ЗАЯВА ПРО НАДАННЯ КОНТРГАРАНТІЇ № ___  
від __.__.20__ 

	Принципал:
	Контргарант:

	Повне найменування Принципала (фізичної особи –ПІБ)
	АКЦІОНЕРНЕ ТОВАРИСТВО «БАНК 3/4»

	Скорочена назва Принципала
	АТ «БАНК 3/4»

	Юридична адреса Принципала
	04080, м.Київ, вул. Кирилівська, 25

	код ЄДРПОУ (для Принципала - юридичної особи - резидента; РНОКПП - для Принципала - фізичної особи - резидента або серія (за наявності) та номер паспорта (для фізичних осіб, які через свої релігійні переконання відмовляються від прийняття РНОКПП )
	Голові Правління АТ «БАНК 3/4»


	Просимо Вас надати контргарантію за наступними реквізитами:

	Реквізити договору або іншого правочину, який має силу договору, де передбачені базові відносини: 
	  

	Умови контргарантії:
	Забезпечує виконання договору, повернення коштів, тощо

	Сума та валюта контргарантії:
	
	Назва валюти словами

	
	(сума контргарантії цифрами та словами)
	(код валюти)

	Строк дії гарантії:
	· до       ___ /____ /______ р.    включно   
          (число / місяць / рік )
______  днів  

	Строк дії контргарантії:
	· до       ___ /____ /______ р.    включно   
          (число / місяць / рік )
· ______  днів  

	Забезпечення контргарантії:
	

	Найменування та місцезнаходження банку-гаранта та або іншого банку-контргаранта:
	

	SWIFT BIC  банку-гаранта та або іншого банку-контргаранта:
	

	  Примітка: 
	

	Реквізити Бенефіціара:

	Повна назва (для фізичної особи ПІБ)
	

	Місцезнаходження:
	

	код ЄДРПОУ (для юридичної особи)/реєстраційний номер облікової картки платника податків та серія (за наявності), номер паспорту(для фізичної особи)
	

	Реквізити банка Бенефіціара:
	назва банку, код банку, адреса

	Окремі доручення Банку- контргаранту (підкреслити або вписати згідно домовленості):
	· списати кошти в національній або іноземних валютах з поточного рахунку принципала для резервування грошового забезпечення (покриття) гарантії;
· утримати з належних йому коштів комісійну винагороду та відшкодувати витрати, що належать банку- контргаранту та іншим банкам, що беруть участь у наданні гарантії;
· здійснити інші дії.

	Форма надання гарантії (підкреслити):
	· в електронному вигляді з електронним цифровим підписом
· в  паперовій формі            

	Засіб надання гарантії в електронному вигляді 
з електронним цифровим підписом (підкреслити):
	· на USB - флеш накопичувачі           
· електронною поштою на електронну адресу

	Надаємо згоду на відкриття гарантії за формою, запропонованою Банком із дотриманням умов, передбачених чинним законодавством.

	Зобов’язуємось відшкодувати Банку-гаранту всі витрати та сплатити всі комісійні винагороди  за видачу/користування банківською контргарантією.

	Заявник, (представник Заявника) станом на дату підписання даної Заяви про надання контргарантії підтверджує, що має всі повноваження для підписання даної Заяви про відкриття гарантії згідно Статуту Заявника або від співвласників/акціонерів/учасників;  підписання даної Заяви про відкриття гарантії не суперечить положенням чинного законодавства України, Статуту Заявника, іншим внутрішнім документам Заявника, а також не суперечить жодним положенням договорів, укладених Заявником з іншими особами, або положенням інших правочинів, дія яких поширюється на Заявника.
Заявник свідчить, що на дату складання цієї Заяви не прийнято і не передбачається прийняти рішення щодо внесення змін до установчих документів  Заявника, які ще не зареєстровані у встановленому порядку, та в офіційних органах/установах відсутні заяви, звернення Заявника  про внесення змін, доповнень в зазначені вище установчі документи  Заявника.
Заявник засвідчує, що він отримав всю інформацію, передбачену частиною другою статті 7 Закону України “Про фінансові послуги та фінансові компанії”, зазначена інформація є доступною в місцях обслуговування клієнтів Банку та/або на веб-сторінці Банку в мережі Інтернет, а також є повною та достатньою для правильного розуміння суті фінансових послуг, що надаються Банком.

	

Підпис(и) уповноваженої особи Посада керівника        ______________________________                                   
                                                                                    (ПІБ,  підпис)  	          	М.П.  (у разі наявності)          	
Посада особи 
з другим підписом     _______________________________
                                      (Посада, ПІБ,  підпис)



