
Заява 

про припинення банківської послуги/закриття рахунку 

 

м. Київ                                                                                                                                                                                 20___ 

 

КЛІЄНТ 

______________________________________________________________ 

(прізвище, ім’я, по батькові) 

______________________________________________________________ 

(реєстраційний (обліковий) номер платника податків клієнта)1 

 

1. Прошу АТ «АЛЬПАРІ БАНК» в рамках Публічного договору розірвати2: 
1.1. Заяву №____ про приєднання до Публічного договору на відкриття поточного рахунку від ____________ року та закрити рахунок 

№_____________________________. 

 
1.1. Заяву №_____ про приєднання до Публічного договору на розміщення вкладу (депозиту) від ____________ року та закрити рахунок 

№_____________________________. 

 
1.1. Заяву - Анкету №_____ про приєднання до Публічного договору на відкриття поточного рахунку з використанням Платіжної 

картки від ____________ року, закрити рахунок №_______________________ та закрити Платіжну(і) картку(и). 

 
1.1. Заява № _________ про приєднання до Публічного договору майнового найму (оренди) індивідуального банківського сейфа від 

____________________ року. 

 
2. Прошу залишок коштів/вклад (депозит) та проценти/заставну вартість ключів перерахувати на рахунок № _________________ (номер 

рахунку), відкритий у _______________ (назва банку, код банку)/видати готівкою через касу Банку. 
 

3. Шляхом підписання Клієнтом та прийняттям Банком цієї Заяви про припинення банківської послуги/закриття рахунку, Сторони 

підтверджують, що не мають претензій одна до одної та всі зобов’язання виконані. 
 

4. З умовами закриття рахунку/повернення майна згоден (а): Платіжну(і) картку(и) повертаю/Платіжну(і) картку(и) не повернено та 

сплачено за їх розміщення в локальному стоп – листі згідно з Тарифами/ключі від сейфа повертаю/заставну вартість ключа прошу 
направити на відшкодування за виготовлення дубліката. 

 

__________________                                                                                             ____________________ 
           (посада)                                         (підпис)                                                                (прізвище, ініціали) 

 

 

«__»___________20___року 

 

 

БАНК 

АКЦІОНЕРНЕ ТОВАРИСТВО «АЛЬПАРІ БАНК» 

 

 

Відмітки Банку 

 

Дата, час отримання банком заяви “___”_____________ 20__ р. о _______ год.  

 

№ особового рахунку Вид валюти 
Залишок коштів на рахунку за 

станом на дату отримання у грн. 

Дата перерахування 

залишку коштів 
Дата закриття рахунку 

     

     

     

     

 

 

 

Головний  бухгалтер (інша уповноважена особа) 

 

 

підпис 

 

 

 

 
1 Фізичні особи, які через свої релігійні переконання відмовляються від прийняття реєстраційного номера облікової картки платника 

податків та офіційно повідомили про це відповідний контролюючий орган і мають відмітку в паспорті/запис в електронному 
безконтактному носії або в паспорті проставлено слово "відмова", зазначають серію (за наявності) та номер паспорта. 

 
2 Потрібно вибрати необхідний варіант. 


