
 

Приложение № 1 

к Договору срочного банковского вклада юридического лица                                                                     

(стандартные условия)                

 

ЗАЯВЛЕНИЕ НА ПРИСОЕДИНЕНИЕ К ДОГОВОРУ СРОЧНОГО БАНКОВСКОГО 

ВКЛАДА ЮРИДИЧЕСКОГО ЛИЦА (СТАНДАРТНЫЕ УСЛОВИЯ)  

 

  «_____»__________________20___г. 

Отдел клиентского сервиса 

Операционное управление 

АО «Шинхан Банк Казахстан» 
 

  

Наименование Вкладчика___________________________________________________________ 
                                                                                                 (полное наименование Вкладчика) 

                   БИН |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___| 

 

 

Настоящим, Вкладчик присоединяется к Договору срочного банковского вклада юридического лица 

(Стандартные условия), имеющему обязательную для Вкладчика силу. 

 

Настоящим Вкладчик подтверждает: 

− ознакомление с «Правилами об общих условиях проведения операций АО «Шинхан Банк 

Казахстан»;  

− согласие со всеми стандартными условиями Договора срочного банковского вклада юридического 

лица (стандартные условия) в целом /далее - Договор/; 

− согласие на заключение указанного Договора, а также отсутствие возражений и замечаний по 

тексту Договора; 

− ознакомление с применимыми тарифами, ставками, условиями, понимает их содержание, выражает 

свое согласие с ними и обязуется их выполнять; 

− присоединяется к Договору в целом; 

− настоящее Заявление с отметками Банка (в порядке, предусмотренном Договором), является 

документом, подтверждающим факт заключения Договора. 

 

 

Уполномоченное лицо Вкладчика: 

 

________________ 

 

_______________  

 

__________________________________ 

 

________ 

 
должность (Ф.И.О.) (документ, подтверждающий полномочия) (подпись) 

М.П. 

ОТМЕТКА БАНКА О ПРИНЯТИИ ЗАЯВЛЕНИЯ: 

 

 

Документы проверил  

________________________________________________       _____________________________          
                                      (Ф.И.О.)                        (подпись/дата/штамп) 

 

 

 

Уполномоченное лицо Банка 

________________________        

 

______________________________________ 

 

______________ 
      (Должность)       (Ф.И.О.)       (подпись) 

М.П.  

 

 


