
ЗАО «Демир Кыргыз Интернэшнл Банк» 
Генеральному менеджеру  

Л. Шевки Сарылар 
От _______________________(ФИО) 

Проживающий: ______ (фактический адрес)____ 
_________________________________________ 

Контактный тел.номер _______________ 
Клиентский номер _____________ 

 
 
ФИО    ______________________ 

Номер карты   __________   **** ______________ (пример  4172**** **** 4444)  

 (заполняются первые и последние четыре цифры номера  кредитной карты)  

 

Заявление 

 

Я, ФИО, настоящим, прошу Вас предоставить  мне отсрочку по выплате долга по кредитной карте за 

номером __________   **** _______________________ (пример 4172 **** **** 4444) на срок в ___ 

месяцев (максимальный срок 3 месяца, не позднее 30.06.2020) по причине (выбрать нужное): 

o отсутствия / снижения доходов в связи роспуском персонала в отпуск без содержания; 
o отсутствия / снижения доходов в связи с закрытием организации; 
o отсутствия заработной платы из-за увольнения с места работы. 

Я согласен на  начисления процентов  согласно Договору на выдачу и обслуживание кредитной 

карты,  и по истечению срока отсрочки   обязуюсь  полностью выплатить всю сумму начисленных 

процентов.   

Я подтверждаю, что являюсь сотрудником организации (название организации) 

________________________________________________, которая (не) состоит в зарплатном проекте 

в ЗАО «Демир Кыргыз Интернэшнл Банк». 

 

Номер телефона ______________ 

e-mail _____________________ 

Дата: __________ 

Подпись__________ 

 

* Необходимо приложить фотографию паспорта с 2х сторон. 

 

 


