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ОАО «Белагропромбанк»

Заявление

Я, ___________________________________________________________

(Ф.И.О. вкладчика) 

подтверждаю, что ознакомлен(-a) и согласен(-а) с Правилами выплаты дополнительного процентного дохода «С заботой о ветеранах».

Предъявляю документ, подтверждающий право на получение дополнительного процентного дохода:

( удостоверение участника Великой Отечественной войны,

( удостоверение инвалида Великой Отечественной войны,

( пенсионное удостоверение с записью «Ветеран Великой Отечественной войны»,

( иной документ, подтверждающий статус ветерана Великой Отечественной войны, в соответствии с законодательством Республики Беларусь

реквизиты документа: серия/номер №__________________, выдан _______________________________________________________________.

«___»_____________20__ 

________________________


         (подпись)

