В Ханты-Мансийский НПФ

от участника (застрахованного лица), 

______________________________________

                 (Фамилия, инициалы)

Адрес_______________________________________________

_______________________________________________ 
ЗАЯВЛЕНИЕ

Я, ___________________________________________________________________________,                (Фамилия, имя, отчество)
паспорт серия ________№ __________, выдан ______________________________________ ________________«__»___________ г., выражаю свое согласие на размещение информации по договору №_______________________________ от ___.___.20___г., в том числе моих персональных данных, в источнике персональных данных «Личный счет» для получения доступа к такой информации через сеть Интернет.

Прошу установить и выдать  мне логин и пароль доступа к данным.
Перечень информации, согласие на размещение которой в источнике подтверждается настоящим заявлением:
- номер счёта и дата его открытия

- номер и дата заключения пенсионного договора

-информация о Вкладчике, Участнике, Застрахованном лице, включая персональные данные Участника, Застрахованного лица
- размер и дата поступления пенсионного взноса

- размер и дата начисления дохода 

Дата _______________        ___________________                         __________________

                                                                                    (подпись)                                                                                                            ( Ф.И.О.)

	Заполняется сотрудником фонда
	Логин и пароль выдан клиенту     «_____»________________200___г.

Логин и пароль направлен  клиенту заказным письмом «_____»_________200___г.

Номер квитанции __________________ от «_____» ____________ 200__г.
____________________________________________________________________

(должность и подпись сотрудника негосударственного пенсионного фонда, выдавшего логин и пароль)



	Заполняется  клиентом
	Логин и пароль получен    «_____»________________200___г.

____________________                  _________________

                 (Ф.И.О.)                                                                 (Подпись)


