БЛАНК ЗАЯВЛЕНИЯ 
ИСПОЛЬЗОВАТЬ ПРИ ЗАКРЫТИЕ Л/С ИЛИ ВОЗВРАТ ЧАСТИ СРЕДСТВ
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Кому: Директору ООО «Портал Хабаровск» Шорикову А.Ю.
От: Родителя (Законного представителя)      
_________________________________________________ 
                                                                                                                                           (ФИО полностью)
Паспорт серии ______ номер _________ выдан ___________________________
Дата выдачи документа «___» __________    _____ г.

ЗАЯВЛЕНИЕ
В соответствии с Договором присоединения прошу с лицевого счёта № __________________________ открытый на учащегося (ФИО) ______________________________   закрыть/не закрывать и денежные 
                                                                                                                               (подчеркните нужное) 
 средства ______________  перевести на МОЮ банк/карту № ___________________________________
  (укажите сумму при частичном возврате) 
банка: ________________ИЛИ если на счёт то укажите: ИНН _____________________________ 
р/с ________________________________ в банке _____________________ БИК банка ________________ 
к/с банка__________________________________  
Ваш тел. (обязательно)________________________
Дата: ___________        Роспись: ________________
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

