
 

 

ЗАЯВА №___ 

ПРО ЗМІНУ УМОВ ОБСЛУГОВУВАННЯ ДО ДОГОВОРУ ПРО НАДАННЯ  

БАНКІВСЬКИХ ТА ІНШИХ ПОСЛУГ* ВІД __.__.____  

(застосовується при встановленні Клієнту індивідуальних умов щодо нарахування процентів на 

залишок коштів на Поточному рахунку)  

 

1. ВІДОМОСТІ ЩОДО БАНКУ 

1.1.  Найменування: АТ «Укрексімбанк» 

1.2.  Код ЄДРПОУ: 00032112 

1.3.  Місцезнаходження: 03150, м. Київ, вул. Антоновича, 127 

1.4.  Адреса Банку / відокремленого підрозділу 

Банку, за якою подано цю Заяву: 

 

______________________________ 

2. ВІДОМОСТІ ЩОДО КЛІЄНТА 

2.1.  Повне найменування / Прізвище, ім’я та по 

батькові (за наявності): (обирається необхідне) 

 

______________________________ 

2.2.  Код ЄДРПОУ /  Реєстраційний номер облікової 

картки платника податків або серія (за 

наявності) і номер паспорта, ким і коли 

виданий: (обирається необхідне) 

 

 

______________________________ 

2.3.  Місцезнаходження / Зареєстроване місце 

проживання або перебування: (обирається 

необхідне) 

 

______________________________ 

3. ПРЕДМЕТ ЗАЯВИ КЛІЄНТА 

3.1.  Керуючись Умовами Договору про надання банківських та інших послуг від __.__.20__, укладеного між 

Банком і Клієнтом (далі – Договір) та Заявою про надання банківської послуги «Відкриття Поточного 

рахунку» від ____.__.20__ (зазначаються реквізити відповідної заяви) (далі – Заява про відкриття 

рахунку), Сторони домовились встановити наступні зміни умов обслуговування: 

1) Здійснювати нараховування Банком 

процентів на залишки коштів на Поточному 

рахунку Клієнта: 

 

№ UA __________________  

(зазначається номер Поточного рахунку та валюта) 

2) Розмір процентної ставки: ___ процентів річних (зазначається процентна ставка, 

визначена у відповідному рішенні уповноваженого 

колегіального органу/ уповноваженої посадової особи 

Банку) 

для залишку від ______ (валюта) по ___ (валюта)  _____ 

(значення процентної ставки) процентів річних 

(зазначається для  випадків нарахування процентів з 

використанням діапазонів. Додається потрібна 

кількість рядків відповідно до рішення уповноваженого 

колегіального органу/ уповноваженої посадової особи 

Банку) 

для залишку від ______ (валюта) _____ (значення 

процентної ставки) процентів річних 

(зазначається для випадків нарахування процентів з 

використанням мінімального залишку) 

 3) Інші умови зазначаються інші умови, визначені у відповідному  

рішенні уповноваженого колегіального органу/ 

уповноваженої посадової особи Банку, наприклад: 

Нарахування здійснюється на щоденні залишки коштів 

/середньоденні залишки коштів /мінімальний залишок СЕД АТ "Укрексімбанк"
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коштів / на незнижувальний залишок коштів. 

3.2.  Період дії змінених умов обслуговування: з __________ по __________ (включно) (зазначається 

період, визначений у відповідному рішенні 

уповноваженого колегіального органу/уповноваженої 

посадової особи Банку) 

 

Починаючи з ________ (зазначається наступний 

календарний день після періоду, зазначеного у 

попередньому абзаці цього  пункту ) нараховування 

Банком процентів на щоденні залишки коштів на 

Поточному рахунку здійснюється за процентною 

ставкою у розмірі, визначеному згідно з умовами 

Договору (у тому числі, відповідно до обраного 

Клієнтом Тарифного пакету). 

4. ПІДТВЕРДЖЕННЯ І ПОГОДЖЕННЯ КЛІЄНТА 

4.1.  Цим Клієнт підтверджує, що: 

1) До підписанням цієї заяви Клієнт уважно ознайомився з Умовами договору, в тому числі з порядком 

нарахування процентів на  залишки коштів на Рахунку,  їх повністю розуміє та беззаперечно 

погоджується з ними; 

2) У разі, якщо положення цієї заяви суперечать окремим положенням Договору, до правовідносин 

Сторін застосовуються положення цієї заяви; 

3) Інші умови Договору не змінені цією заявою залишаються без змін; 

4) Отримав свій примірник заяви. 

5. ІНШЕ 

5.1.  Ця заява складена українською мовою у 2 (двох) примірниках (по одному для кожної зі Сторін), які 

мають однакову юридичну силу. (застосовується, якщо заява підписується у вигляді паперового 

документа) 

Ця заява складена українською мовою у вигляді електронного документа. (застосовується, якщо заява 

підписується у формі електронного документа)  

ПІДПИС КЛІЄНТА 

(застосовується, якщо заява  підписується у вигляді паперового документа) 

Дата підписання: ___.____.20___. 

ПІБ Клієнта/представника  Клієнта Який діє на підставі: Підпис, МП (за наявності): 

 

____________________________ 

(зазначається у разі, якщо від 

імені Клієнта діє представник) 

________________________ 

 

__________________________ 

(застосовується, якщо заява підписується у вигляді електронного документа) 

ПІБ Клієнта/представника Клієнта: Який діє на підставі  Підпис
1
: 

   

_______________________ (зазначається у разі, якщо від імені 

Клієнта діє представник) 
_____________ 

____________________ 

Датою підписання є дата накладення на заяву ЕП Клієнта/представника Клієнта. 

ПІДПИС БАНКУ 

(застосовується, якщо заява  підписується у вигляді  паперового документа) 

Уповноважений представник Банку  ____________________________ 

(посада, ПІБ, підпис): МП 

Дата погодження заяви: __.__.20__. 

                                                           
1
 При відсутності домовленості про використання Удосконаленого електронного підпису в попередніх договорах, 

укладених між Сторонами, використовується Кваліфікований електронний підпис 
СЕД АТ "Укрексімбанк"
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(застосовується, якщо заява підписується у вигляді електронного  документа) 

 

Уповноважений представник Банку: _____________________________________________ 

(посада, ПІБ, підпис
1
)  

Дата погодження заяви є дата накладення на заяву  ЕП уповноваженого представника  Банку. 

 

*Є невід’ємною частиною Договору та Заяви про відкриття рахунку.  
 

  

                                                           
1
 При відсутності домовленості про використання Удосконаленого електронного підпису в попередніх договорах, 

укладених між Сторонами, використовується Кваліфікований електронний підпис 
СЕД АТ "Укрексімбанк"
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ЗАЯВА  №_____ 

ПРО ЗМІНУ УМОВ ОБСЛУГОВУВАННЯ ДО ДОГОВОРУ ПРО НАДАННЯ  

БАНКІВСЬКИХ ТА ІНШИХ ПОСЛУГ* ВІД __.__.____ 

 (застосовується при встановленні Клієнту розмірів Тарифів відмінних від типових ) 

 

1. ВІДОМОСТІ ЩОДО БАНКУ 

1.1.  Найменування: АТ «Укрексімбанк» 

1.2.  Код ЄДРПОУ: 00032112 

1.3.  Місцезнаходження: 03150, м. Київ, вул. Антоновича, 127 

1.4.  Адреса Банку / відокремленого 

підрозділу Банку, за якою подано цю 

Заяву : 

 

______________________________ 

2. ВІДОМОСТІ ЩОДО КЛІЄНТА 

2.1.  Повне найменування / Прізвище, ім’я 

та по батькові (за наявності): 

(обирається необхідне) 

 

______________________________ 

2.2.  Код ЄДРПОУ / Реєстраційний номер 

облікової картки платника податків 

або серія (за наявності) і номер 

паспорта, ким і коли виданий: 

(обирається необхідне) 

 

 

______________________________ 

2.3.  Місцезнаходження/ Зареєстроване 

місце проживання або перебування 

(обирається необхідне): 

 

______________________________ 

3. ПРЕДМЕТ ЗАЯВИ КЛІЄНТА 

3.1.  Керуючись умовами Договору про надання банківських та інших послуг від __.__.20__, укладеного 

між Банком і Клієнтом (далі – Договір) та Заявою про надання банківської послуги «Відкриття 

Поточного рахунку» від ____.__.20__ (зазначаються реквізити відповідної заяви) (далі – Заява про 

відкриття рахунку), Сторони домовились, не зважаючи на умови Договору (у тому числі обраного 

Клієнтом Тарифного пакету, на умовах якого Банком надаються Банківські послуги за відкритим 

згідно з Договором Рахунком), для оплати зазначених у цьому пункті Банківських послуг, 

тимчасово встановити Клієнту  наступні розміри та терміни сплати (обирається необхідне) 

комісійної винагороди, а саме: 

Пункт 

тарифу 
Назва Послуги (операції) Розмір тарифу 

Додаткові умови та 

коментарі 

    

    

    

    

(зазначається перелік послуг відповідного Тарифного пакету  із встановленими у рішеннях 

уповноважених колегіальних органів/уповноважених посадових осіб Банку розмірами/термінами 

сплати комісійної винагороди). 

3.2.  Період дії змінених умов 

обслуговування: 

з __________ по __________ (включно) (зазначається 

період, визначений у відповідному рішенні уповноваженого 

колегіального органу/уповноваженої посадової особи 

Банку) 

 

Починаючи з ________ (зазначається наступний 

календарний день після періоду, зазначеного у 
СЕД АТ "Укрексімбанк"
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попередньому абзаці цього пункту) умови пункту 3.1. цієї 

заяви  не враховуються та оплата всіх Банківських послуг, 

зазначених у пункті 3.1 цієї заяви , здійснюється Клієнтом 

у розмірах та у терміни сплати комісійної винагороди, 

визначені згідно з умовами Договору (у тому числі, 

відповідно до обраного Клієнтом Тарифного пакету). 

4. ПІДТВЕРДЖЕННЯ І ПОГОДЖЕННЯ КЛІЄНТА 

4.1.  Цим Клієнт підтверджує, що: 

1) Оплата всіх інших Банківських послуг, не зазначених у пункті 3.1 цієї заяви здійснюється 

Клієнтом у розмірах та у терміни сплати комісійної винагороди, визначені згідно з умовами 

Договору (у тому числі відповідно до обраного Клієнтом Тарифного пакету); 

2) У разі якщо положення цієї заяви суперечать окремим положенням Договору, до правовідносин 

Сторін застосовуються положення цієї заяви; 

3) Інші умови Договору не змінені цією заявою залишаються без змін; 

4) Отримав свій примірник заяви. 

5. ІНШЕ 

5.1.  Ця заява складена українською мовою у 2 (двох) примірниках (по одному для кожної зі Сторін), які 

мають однакову юридичну силу. (застосовується, якщо заява підписується у вигляді паперового 

документа) 

Ця заява складена українською мовою у вигляді електронного документа. (застосовується, якщо 

заява підписується у вигляді електронного документа) 

ПІДПИС КЛІЄНТА 

(застосовується, якщо заява  підписується у вигляді  паперового документа) 

Дата підписання: ___.____.20___. 

ПІБ Клієнта/ представника  

Клієнта 

Який діє на підставі: Підпис, МП (за наявності): 

 

__________________________ 

(зазначається у разі, якщо від 

імені Клієнта діє 

представник) 

_________________ 

 

_____________________ 

(застосовується, якщо заява підписується у вигляді електронного документа) 

ПІБ Клієнта/представника Клієнта: Який діє на підставі  Підпис
1
: 

_______________________ (зазначається у разі, якщо від імені 

Клієнта діє представник) 
_____________ 

____________________ 

Датою підписання є дата накладення на заяву ЕП Клієнта/представника Клієнта. 

Уповноважений представник Банку: _____________________________________________ 

(посада, ПІБ, підпис
1
)  

Дата погодження заяви є дата накладення на заяву ЕП уповноваженого представника  Банку. 

*Є невід’ємною частиною Договору та Заяви про відкриття рахунку 

  

                                                           
1
 При відсутності домовленості про використання Удосконаленого електронного підпису в  договорах, укладених між 

Сторонами, використовується Кваліфікований електронний підпис 

ПІДПИС БАНКУ 

(застосовується, якщо заява  підписується у вигляді паперового документа) 

Уповноважений представник Банку:  _______________________________ 

(посада, ПІБ, підпис),МП 

Дата погодження заяви: __.__.20__. 

 

(застосовується, якщо заява підписується у вигляді електронного  документа) 
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                                                ЗАЯВА ПРО ЗМІНУ ТАРИФНОГО ПАКЕТУ* 

(застосовується при зміні Тарифного пакету) 

 

1. ВІДОМОСТІ ЩОДО БАНКУ 

1.1.  Найменування: АТ «Укрексімбанк» 

1.2.  Код ЄДРПОУ: 00032112 

1.3.  Місцезнаходження: 03150, м. Київ, вул. Антоновича, 127 

1.4.  Адреса Банку / відокремленого підрозділу Банку, за якою 

подано цю заяву: 

 

______________________________ 

2. ВІДОМОСТІ ЩОДО КЛІЄНТА 

2.1.  Повне найменування / Прізвище, ім’я та по батькові (за 

наявності): (обирається необхідне) 

 

______________________________ 

2.2.  Код ЄДРПОУ /  Реєстраційний номер облікової картки 

платника податків або серія (за наявності) і номер 

паспорта, ким і коли виданий: (обирається необхідне) 

 

 

______________________________ 

2.3.  Місцезнаходження / Зареєстроване місце проживання 

або перебування: (обирається необхідне) 

 

 

______________________________ 

3. ПРЕДМЕТ ЗАЯВИ КЛІЄНТА 

3.1.  Керуючись умовами Договору про надання банківських та інших послуг від __.__.20__, укладеного між 

Банком і Клієнтом (далі – Договір), та Заявою про надання банківської послуги «Відкриття Поточного 

рахунку» від ____.__.20__  (зазначаються реквізити відповідної заяви) (далі – Заява про відкриття 

рахунку) Клієнт просить Банк: 

з 01.__.20__ здійснювати обслуговування  Поточного 

рахунку №__________________________ (зазначається 

номер рахунка) на умовах Тарифного пакету: 

 

_____________________________  

(зазначається назва Тарифного пакету)  

4. ПІДТВЕРДЖЕННЯ І ПОГОДЖЕННЯ КЛІЄНТА 

4.1.  Цим Клієнт підтверджує, що він у повному обсязі отримав від Банку усю інформацію, необхідну для 

повного і правильного розуміння умов Тарифних пакетів, з умовами обраного Тарифного пакету Клієнт 

ознайомлений і згодний, примірник заяви Клієнт отримав. 

4.2.  Цим Клієнт погоджується з тим, що: 

1) Банк має право ініціювати внесення змін до обраного Тарифного пакету. Такі зміни набувають 

чинності з моменту, визначеного згідно з Умовами договору, після чого стають невід’ємною частиною 

Договору, обов’язковою до виконання Сторонами; 

2) Банк має право припинити дію обраного Тарифного пакету в односторонньому порядку, після чого 

надання Банківських послуг здійснюватиметься на умовах іншого Тарифного пакету, що буде обраний у 

порядку, визначеному Умовами договору. 

5. ІНШЕ 

5.1.  Ця заява складена українською мовою у 2 (двох) примірниках (по одному для кожної зі Сторін), які 

мають однакову юридичну силу. (застосовується, якщо заява підписується у вигляді паперового 

документа) 

Ця заява складена українською мовою у вигляді електронного документа. (застосовується, якщо заява 

підписується у вигляді електронного документа) 

ПІДПИС КЛІЄНТА 

(застосовується, якщо заява підписується у вигляді паперового документа) 

Дата підписання:  __.__.20__. 

ПІБ Клієнта/представника  

Клієнта 

Який діє на підставі:  

(зазначається у разі, якщо від імені 

Клієнта діє представник) 

Підпис, МП (за наявності): 
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(застосовується, якщо заява підписується у вигляді  електронного документа) 

 

ПІБ Клієнта/представника Клієнта: Який діє на підставі  Підпис
1
: 

_______________________ (зазначається у разі, якщо від імені 

Клієнта діє представник) 
_____________ 

____________________ 

Датою підписання є дата накладення на заяву ЕП Клієнта/представника Клієнта. 

ПІДПИС БАНКУ 

(застосовується, якщо заява підписується у вигляді паперового документа) 

Уповноважений представник 

Банку: 

 

__________________________ 

(посада, ПІБ, підпис, МП) 

Дата погодження заяви:  __.__.20__. 

 

 

(застосовується, якщо заява підписується у вигляді електронного  документа) 

 

Уповноважений представник Банку: _____________________________________________ 

(посада, ПІБ, підпис
2
  

 

Дата погодження заяви є дата накладення на заяву ЕП уповноваженого представника  Банку. 

 

* Є невід’ємною частиною Договору та Заяви про відкриття рахунку 

 

 

                                                           
1
 При відсутності домовленості про використання Удосконаленого електронного підпису в  договорах, укладених між 

Сторонами, використовується Кваліфікований електронний підпис 

2
 При відсутності домовленості про використання Удосконаленого електронного підпису в  договорах, укладених між 

Сторонами, використовується Кваліфікований електронний підпис 
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