
            

 
 

 
Заявление № _______________ 

на   оформление   банковской   карты    ПАО Банк «ВВБ» 
для   физических   лиц,     открытие   Счета    для     расчетов   с     ее    

использованием 
 

1. Прошу  открыть на мое имя необходимые банковские Счета  и  выдать Основную карту: 

 □ МИР Дебетовая     □ МИР Классическая     □ МИР Премиум  (нужное отметить);    

2. Тарифный план:  

  □ Основной  □ Социальный;     □ Зарплатный  ;     □ Эксклюзивный  (нужное отметить).   

Срок действия:  2(Два) года.  
3. Валюта Счета карты : Рубли РФ.     
4. SMS-уведомления об операциях по карте прошу направлять на номер мобильного телефона: +7 ( ___ ) ___________________________ и/или 
адрес  электронной почты:_________________________________ 
5. Прошу подключить Дистанционное Банковское Обслуживание HandyBank (да/нет): ___на номер моб.тел.+7 ( ___ ) _____________________ 
6. Прошу оформить карту в Обычном/ в срочном порядке (нужное подчеркнуть). 
7.  Сообщаю о себе следующую информацию: 
 

Фамилия : ___________________________________ Имя __________________________ Отчество _______________________________________ 
 
Дата рождения (дд/мм/гггг) _____/ _______ / ____________ г.   Место рождения: _____________________________________________________ 

Имя и Фамилия в латинской транскрипции: ______________________________________________________________________________________ 
 

Гражданство: _____________________________________________________  Адрес электронной почты: __________________________________ 
 
Кодовое слово: ___________________________________________________ 
 
Телефоны: домашний: (         ) _____________________ рабочий :  (        ) ____________________ мобильный:  (         )____________________ 
Документы, удостоверяющие личность:  
Общегражданский   паспорт:  серия __________ № ______________ выдан (кем, когда) _______________________________________________  
 
________________________________________________________________________________________________ код подразд. _______- _______ 
 
Заграничный паспорт (при наличии) : серия __________ № ________________  выдан (кем, когда) _____________________________________ 
 
___________________________________________________________________________________________________________________________ 
 
Адрес регистрации по месту жительства:  _______________________________________________________________________________________ 
 
Адрес фактического местопребывания: _________________________________________________________________________________________ 
 
ИНН: __________________________             СНИЛС: _____________________________ 
 

8. ОБЯЗАТЕЛЬСТВА КЛИЕНТА : 
JНастоящим заявляю о присоединении к действующей редакции Правил предоставления и обслуживания банковских карт ПАО Банк «ВВБ» для 
физических лиц (далее — Правила), в порядке, предусмотренном ст.428 Гражданского кодекса Российской Федерации, Все положения Правил 
разъяснены мне в полном объеме, включая Тарифы, а также разъяснен порядок внесения в Правила  и Тарифы изменений и дополнений. 

 

Настоящим подтверждаю: 
•  Что сведения, указанные мною в Заявлении, достоверны, я не возражаю против их дополнительной проверки; 
• Что в случае принятия   ПАО Банк «ВВБ»   отрицательного   решения    о выдаче мне Банковской карты, ПАО Банк «ВВБ» не обязан 
сообщать мне причины отказа и возвращать настоящее Заявление; 
• Свое согласие на расторжение Договора и на закрытие ПАО Банк «ВВБ» Счета, открытого на основании настоящего Заявления для 
осуществления расчетов с использованием Банковской карты: 

  - при неполучении мною Банковской карты в течение срока действия Банковской карты и при условии отсутствия денежных средств на Счете; 
  -по истечении 3 (трех) месяцев от даты окончания срока действия Основной карты, при условии отсутствия денежных средств на Счете; 

•    Средства связи и контактная информация (адрес регистрации по месту жительства, адрес фактического пребывания, а также номера 
телефонов и адрес электронной почты), указанные мною в настоящем Заявлении, могут быть использованы Банком для сообщения любой 
информации, касающейся Договора, который может быть заключен Банком со мной в будущем, моих прав и обязанностей, в том числе 
относящейся к банковской тайне. Банк не несет ответственности за факт разглашения этой информации лицам, имеющим доступ к 
указанным мною в Заявлении средствам связи. Я соглашаюсь и принимаю на себя риск разглашения Банком третьим лицам информации, 
указанной в настоящем пункте, при использовании средств связи и контактной информации, указанной мной в настоящем Заявлении; 

•     Что с Правилами, а также с действующими на момент подачи настоящего Заявления Тарифами (копию которых получил) ознакомлен, 
согласен и обязуюсь их неукоснительно выполнять ________________________________ (подпись Клиента) 

 



 

Настоящим подтверждаю свое согласие на изменение условий обслуживания выпущенной на мое имя Банковской карты на  Тариф 
обслуживания  __________________________ в следующих случаях: 
- расторжения мною трудового договора с Банком (для работников Банка); 
- прекращения моих трудовых отношений с Организацией-работодателем (для держателей Карт, на Счета которых осуществляется 
перечисление сумм заработной платы и иных выплат в рамках договора между Банком и Организацией-работодателем); 
- прекращения договорных отношений Организации-работодателя с ПАО Банк «ВВБ» относительно перечисления в адрес физических лиц сумм 
заработной платы и иных выплат.  

_______________/______________________________________________________________________ / «____»___________________________20____г. 
         (подпись)                      (Фамилия Имя. Отчество) 

Согласие Клиента    
• на обработку персональных данных: 

В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных» я выражаю Согласие ПАО Банк «ВВБ» на 
осуществление со всеми персональными данными, указанными мною в настоящем Заявлении, а также в предоставленных мной документах, следующих 
действий: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение, обезличивание, 
блокирование, уничтожение (далее — обработка), а также их обработку в целях продвижения на рынке услуг ПАО Банк «ВВБ» путем осуществления со 
мной прямых контактов с помощью средств связи, на весь срок действия настоящего согласия. 

Обработка персональных данных осуществляется ПАО Банк «ВВБ» на бумажном и электронном носителях с использованием и без 
использования средств автоматизации. 

Настоящее согласие действует в течение срока действия договора банковского счета и установленного срока хранения документов. 
По истечении срока действия настоящего согласия или в случае его отзыва уполномочиваю ПАО Банк «ВВБ» уничтожить только те 

персональные данные, дальнейшая обработка которых не предусмотрена законодательством Российской Федерации. 

 
 ______________ /______________________________________________________/ «_____»___________________20 _____ г. 
       подпись Фамилия, Имя, Отчество 

 

 

Отметки Банка 

Подразделение ПАО Банк «ВВБ»: __________________________________________________________________________________________________ 
 

Распоряжение: 

□ Банковскую карту оформить:      _________________________ (подпись работника Банка) 

 

□ Банковскую карту не оформлять _________________________(подпись работника Банка) 

Открыт банковский Счет «_______» ________________ 20 ____ г. №: ________________________________________________________ 

 

 

Расписка в получении Банковской карты, ПИН – конверта 
 

Карту № ______________________________________________________________________________________________________  и ПИН-конверт получил.  

 

______________________/__________________________________________________________________________________ /   Дата «_____»_______________20 _____ г. 

       подпись Клиента                                                  Фамилия, Имя, Отчество Клиента 

Отметки Банка о выдаче Банковской карты и ПИН-конверта 
 
 

________________________________________________________________________________________________________  Дата «_______»_______________20 _____ г. 

                                          (ФИО и подпись работника Банка, выдавшего карту, ПИН-конверт Клиенту) 

 


