
Приложение №1 

к Правилам Договора банковского обслуживания путем присоединения 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ О ПРИСОЕДИНЕНИИ 

К ПРАВИЛАМ БАНКОВСКОГО ОБСЛУЖИВАНИЯ 

Заполняется Клиентом 

Наименование заявителя (далее – Клиент): 

__________________________________________________________________________

______ 

(полное наименование Клиента) 

 

Местонахождение Клиента: 

____________________________________________________________________ 

(адрес местонахождения; места жительства (места пребывания) Клиента 

 

Контактный телефон Клиента: 

___________________________________________________________________ 

 

 

Признак резидентства                                    резидент                                 нерезидент 

 

БИН Клиента             

 

Настоящим, в соответствии со статьей 389 Гражданского кодекса Республики 

Казахстан Клиент присоединяется к действующей редакции Правил банковского 

обслуживания, известных Клиенту и имеющих обязательную для Клиента силу, и 

просит заключить договор банковского обслуживания путем присоединения на 

основании действующего законодательства Республики Казахстан и требований АО 

«Qazaq Banki». 

Настоящим Клиент подтверждает, что: 

- ознакомился с Правилами банковского обслуживания, понимает их текст, 

выражает свое согласие с ними и обязуется их выполнять; 

- настоящее Заявление является документом, подтверждающим факт 

заключения Договора банковского обслуживания путем присоединения; 

- уведомлен о возможности подписания с Банком двусторонних договоров по всем 

видам услуг, включенных в Договор банковского обслуживания путем 

присоединения, но делает выбор в пользу заключения Договора банковского 

обслуживания путем присоединения на основании настоящего Заявления. 

 

 

Подпись Клиента (уполномоченного представителя 

Клиента)_____________________________________ 

__________________________________________________________________________

_, действующего (ей) (должность, фамилия, имя, отчество уполномоченного 

представителя Клиента) 

на основании 

___________________________________________________________________ 

(наименование документа – Устав, Доверенность, иной соответствующий 

документ) 

_____________________/ ______________/ 

подпись                       Фамилия, И. О. 

М.П. Клиента                                                                                                                 
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  ____ _______________ 20___ г. 

Заполняется Банком 

Филиал АО «Qazaq Banki»  в г. ______________ 

Место нахождения 

____________________________________________________________________ 

Реквизиты 

__________________________________________________________________________

______ 

__________________________________________________________________________

______ 

__________________________________________________________________________

______ 

Договор банковского обслуживания путем присоединения № 

_______________________ от «____» ____________ 20__ г. 

Состав услуг: 

 открытие текущего счета в национальной и иностранной валюте;  

 начисление вознаграждения на остатки денег на текущем счете;  

 дистанционное банковское обслуживание по системе «Интернет-Банкинг». 

ОТМЕТКИ БАНКА 

Заявление принял, идентификацию Клиента 

осуществил, документы, необходимые для 

заключения Договора банковского 

обслуживания путем присоединения, 

проверил. 

__________________________________________ 

(должность уполномоченного работника) 

_____________________/ ____________________/ 

подпись                                        Фамилия, И. О. 

В приеме Заявления отказал по причине 

_________________________________ 

_________________________________ 

_________________________________ 

___________________________________________ 

(должность уполномоченного работника) 

_____________________/ ____________________/ 

подпись                                                       Фамилия, И. О. 

Заключить Договор банковского 

обслуживания путем присоединения 

разрешаю  

 

______ ________________ 20____ года 

___________________________________________ 

(должность уполномоченного работника) 

_____________________/ ____________________/ 

подпись                                                       Фамилия, И. О. 

Печать банка 
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