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РЕКВИЗИТЫ ДОКУМЕНТА, УДОСТОВЕРЯЮЩЕГО ЛИЧНОСТЬ

Серия Номер Дата выдачи

Предыдущие фамилия, имя, отчество (если менялись) ИНН (при наличии)

Тип документа

ПЕРСОНАЛЬНЫЕ ДАННЫЕ КЛИЕНТА

Фамилия Имя  Отчество

Место рождения

Пол Дата рождения

ЗАЯВЛЕНИЕ НА ОТКРЫТИЕ БАНКОВСКОГО СЧЕТА ФИЗИЧЕСКОГО ЛИЦА В РУБЛЯХ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ 

В БАНКЕ «ЦЕНТР МЕЖДУНАРОДНЫХ РАСЧЕТОВ АБХАЗИЯ» (ОБЩЕСТВО С ОГРАНИЧЕННОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТЬЮ)

Гражданство (страна)

Приложение 3
к приказу Банка 

ЦМР Абхазия 
(ООО)

от «03» августа 
2020 № 44

Номер Дата начала срока пребывания Дата окончания срока пребывания

Код подразделения (при наличии)Кем выдан

МИГРАЦИОННАЯ КАРТА (данные устанавливаются в отношении иностранных лиц и лиц без гражданства, находящихся на территории Республики Абхазия, в случае если необходимость 
наличия у них миграционной карты предусмотрена законодательством Республики Абхазия)

ВИД ДОКУМЕНТА, ПОДТВЕРЖДАЮЩЕГО ПРАВО ИНОСТРАННОГО ГРАЖДАНИНА ИЛИ ЛИЦА БЕЗ ГРАЖДАНСТВА НА ПРЕБЫВАНИЕ / ПРОЖИВАНИЕ В РЕСПУБЛИКЕ АБХАЗИЯ (устанавливаются в 
отношении иностранных лиц и лиц без гражданства, находящихся на территории Республики Абхазия, в случае если необходимость наличия у них документа, подтверждающего право 
иностранного гражданина или лица без гражданства на пребывание (проживание) в Республике Абхазия, предусмотрена законодательством Республики Абхазия)

РЕКВИЗИТЫ ДОКУМЕНТА, ПОДТВЕРЖДАЮЩЕГО ПРАВО ИНОСТРАННОГО ГРАЖДАНИНА ИЛИ ЛИЦА БЕЗ ГРАЖДАНСТВА НА ПРЕБЫВАНИЕ/ПРОЖИВАНИЕ В РЕСПУБЛИКЕ АБХАЗИЯ

Серия Номер Кем выдан

Виза
Вид на 
жительство

Разрешение на временное проживание Патент Разрешение на работу
Иной
(указать)

2. В случае акцепта Банком моей оферты, изложенной в п.1 настоящего Заявления, предоставляю право Банку производить перечисления со Счета путем оформления платежных и/или расчетных документов в 
соответствии с действующим законодательством Республики Абхазия денежных средств:
• в счет оплаты платежей в соответствии с Тарифами Банка по операциям физических лиц;
• в счет оплаты налогов, сборов и иных платежей в порядке и в случаях, предусмотренных действующим законодательством Республики Абхазия;
• зачисленных на Счет без установленных законом и иными правовыми актами или сделкой оснований (ошибочно зачисленных средств). При этом списание производится без взимания комиссии на счет, с 
которого было произведено ошибочное зачисление средств, в соответствии с действующим законодательством Республики Абхазия.
3. Предоставляю право Банку исключительно на основании настоящего Заявления производить перечисления денежных средств со Счета путем оформления расчетных документов в соответствии с 
действующим законодательством Республики Абхазия  в дату, в сумме и по реквизитам, сообщенным мною дополнительно (отдельным заявлением на перечисление денежных средств). В случае отсутствия или 
недостаточности на Счете денежных средств для перечисления прошу перечисления не производить.
4. При совершении платежей в валюте, отличной от валюты Счета, предоставляю право Банку производить конвертацию денежных средств по курсу Банка на дату конвертации. При этом я понимаю и принимаю 
все риски потерь при осуществлении конверсионных операций.
5. Понимаю и соглашаюсь с тем, что датой акцепта моей оферты является календарная дата открытия мне Счета и зачисления денежных средств на Счет.
6. Настоящим подтверждаю, что я уведомлен, что проценты на сумму вклада и/или дополнительных взносов начисляются со дня, следующего за днем зачисления указанных сумм во вклад, до дня, 
предшествующего их возврату либо списанию со Счета по иным основаниям.
7. Настоящее заявление действует в течение срока действия Договора и является неотъемлемой частью Договора.
8. С «Тарифами комиссионного вознаграждения БАНКА «ЦЕНТР МЕЖДУНАРОДНЫХ РАСЧЕТОВ АБХАЗИЯ» (ОБЩЕСТВО С ОГРАНИЧЕННОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТЬЮ)» по операциям физических лиц (далее – 
Тарифы Банка), действующей редакцией «Правил комплексного банковского обслуживания физических лиц в БАНКЕ «ЦЕНТР МЕЖДУНАРОДНЫХ РАСЧЕТОВ АБХАЗИЯ» (ОБЩЕСТВО С ОГРАНИЧЕННОЙ 
ОТВЕТСТВЕННОСТЬЮ)» и Приложения к ним ознакомлен, согласен и присоединяюсь к ним. «Правила комплексного банковского обслуживания физических лиц в БАНКЕ «ЦЕНТР МЕЖДУНАРОДНЫХ РАСЧЕТОВ 
АБХАЗИЯ» (ОБЩЕСТВО С ОГРАНИЧЕННОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТЬЮ)» и Приложение к ним мне понятны.
9. Настоящим подтверждаю, что я ознакомлен с информацией о том, что денежные средства, размещенные на Счете, застрахованы в соответствии с Законом Республики Абхазия от 10.03.2011 
№2860-с-IV «О страховании вкладов физических лиц в банках Республики Абхазия»  в сумме до 100 000 рублей РФ в совокупности по действующим вкладам и остаткам на счетах физических лиц. 
10. Обязуюсь не использовать Cчет для проведения операций, связанных с осуществлением предпринимательской деятельности, либо операций, противоречащих действующему законодательству Республики 
Абхазия.
11. Данное Заявление, составленное в двух экземплярах, по одному для Клиента и Банка, с отметкой Банка о принятии является документом, подтверждающим факт заключения Договора банковского вклада.

Адрес места пребывания (временного пребывания)

Адрес места жительства (регистрации)

Адрес электронной почты (при наличии)

предлагаю (делаю оферту) БАНКУ «ЦЕНТР МЕЖДУНАРОДНЫХ РАСЧЕТОВ АБХАЗИЯ» (ОБЩЕСТВО С ОГРАНИЧЕННОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТЬЮ), находящемуся по адресу: Республика Абхазия, 384900, г. 
Сухум, ул. Лакоба, д.31, (далее – Банк), в рамках Договора комплексного банковского обслуживания физических лиц, заключенного мною путем присоединения к «Правилам комплексного банковского 
обслуживания физических лиц в БАНКЕ «ЦЕНТР МЕЖДУНАРОДНЫХ РАСЧЕТОВ АБХАЗИЯ» (ОБЩЕСТВО С ОГРАНИЧЕННОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТЬЮ)», размещенным на официальном сайте Банка в сети 
Интернет по адресу: https://ibank.cmrbank.su, действующим на условиях, указанных в «Условиях открытия и совершения операций по банковским вкладам до востребования», являющихся Приложением к 
«Правилам комплексного банковского обслуживания физических лиц в БАНКЕ «ЦЕНТР МЕЖДУНАРОДНЫХ РАСЧЕТОВ АБХАЗИЯ» (ОБЩЕСТВО С ОГРАНИЧЕННОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТЬЮ)», и в настоящем 
Заявлении, (далее – Договор комплексного банковского обслуживания физических лиц), заключить со мной Договор банковского вклада и прошу открыть счет по учету вклада «До востребования» (далее – Счет) 
на следующих условиях:
1.1. Валюта вклада - рубли РФ;  Все операции по Счету осуществляются в валюте вклада;

1. Подписывая настоящее Заявление, я

1.3. Максимальная сумма вклада - без ограничения максимальной суммы вклада;
1.4. Срок вклада – до востребования; 
1.5. Процентная ставка по вкладу - 0,1% годовых. 
       Процентная ставка указана на дату оформления настоящего Заявления; 
1.6. Порядок выплаты процентов по вкладу - путем причисления к сумме вклада. Банк выплачивает проценты ежемесячно на Счет, не позднее последнего рабочего дня месяца; 
1.7. Минимальная сумма дополнительного взноса – без ограничений; 
1.8. Процентная ставка по дополнительным взносам - соответствует процентной ставке по вкладу, действующей на дату внесения дополнительного взноса. 
1.9. Дополнительные взносы принимаются Банком в течение всего срока размещения вклада; 
1.10. Частичные выплаты денежных средств – без ограничений; 
1.11. Сумма неснижаемого остатка по вкладу – не установлена. 

1.2. Сумма первоначально вносимых денежных средств - _______________ ( _______________________________________________________________ рублей РФ ____________ копеек)

ИНФОРМАЦИЯ О РАБОТОДАТЕЛЕ

Наименование работодателя

Занимаемая должность

Дата начала срока пребывания Дата окончания срока пребывания

ТЕЛЕФОНЫ, АДРЕСА, ЭЛЕКТРОННЫЙ АДРЕС

Телефон домашнийТелефон контактный (в том числе мобильный)

Клиенту открыт счет по учету вклада «До востребования»

Номер Договора банковского вклада  Дата открытия

ЗАПОЛНЯЕТСЯ РАБОТНИКОМ БАНКА

Заявление Клиента принято, идентификация Клиента (Представителя Клиента) проведена, подпись верна. Личность Клиента (Представителя Клиента), подписавшего Договор банковского 
вклада по предъявленному документу установлена.

ФИО (полностью) работника Банка

Дата  Подпись МП/МШ

Номер Счета  Валюта счета рубли РФ

ОТМЕТКИ БАНКА (заполняется контролирующим работником Банка) 

Дата Подпись ФИО

ДАТА, ПОДПИСЬ КЛИЕНТА 

Дата Подпись ФИО

Образец подписи Клиента


