
Голові Правління АТ 

«АЛЬПАРІ БАНК» 

Мельнику П.П. 

ПІБ   

Паспорт: серія  номер 

РНОКПП   

Адреса реєстрації: 

Адреса для листування: 

Тел. 

Заява 

В іншому випадку відповідь прошу надати на (обрати спосіб): 

▪ Поштову адресу:

▪ у відділення Банку за адресою:

▪ адресу електронної пошти*:

*Я підтверджую своє розуміння і згоду з тим, що підвищені ризики за використання інформаційних ресурсів

Інтернет несе споживач (абонент), в той час, як Банк не несе відповідальності за будь-які втрати або збитки, 
яких прямо чи опосередковано зазнав споживач (абонент) чи треті особи внаслідок використання 
інформаційних ресурсів Інтернет чи неможливості їх використання, та я також підтверджую свою обізнаність і 
згоду з тим, що відправка Банком листа-відповіді на моє звернення на надану мною електронну адресу буде 
здійснюватися через джерела Інтернет, які не мають достатнього рівня захисту інформації. 

ПІБ підпис 

Дата ___ .___.___. 


