
Начальнику ОКП УДиРП 
ЗАО «Приднестровский Сбербанк» 

С.Г. Орлинскому 
 

от (Ф.И.О)______________________________ 
______________________________ 

(паспорт ______ № __________ ,  
выдан _____________________,  
тел. ______________________) 

 
Заявление 

 
Я являюсь Держателем банковской карты №______________________, выпущенной 
на моё имя _________________________________________(наименование организации) 
 
_____________(дата), __________ г. (время ____________) в банкомате банка 
______________________________________________, расположенном по адресу: 
______________________________________________, подчеркнуть: была изъята 
карта, не выданы  денежные средства, выдана неверная сумма денежных средств.  
 
Подробное описание ситуации: 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
В связи с указанными обстоятельствами прошу разобраться в сложившейся 
ситуации и осуществить мне возврат не выданных банкоматом денежных средств в 
размере ______________________________________________________________/ 
возврат Карты, изъятой банкоматом (нужное подчеркнуть). 
 
О принятом решении прошу сообщить письменно, по адресу: ____________________  
         по тел:      ____________________ 
 
 
«____» _____________ 20 ___ г. Ф.И.О._________________________ Подпись _______ 


