Банк «Снежинский» АО

З А Я В Л Е Н И Е

на оплату векселей

г. ___________________
«______»___________20__г.

(полное наименование векселедержателя)

ИНН_______________________________ 

Адрес_____________________________________________________________________

Телефон___________________________________________________________________

Просит принять к оплате следующие векселя, выпущенные Банком «Снежинский» АО: 


	№ п/п
	Номер векселя
	Вексельная сумма, руб.
	Дата составления векселя
	Срок платежа
	Процентная ставка

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Вексельную сумму в размере:

_________________________________________________________________________ 

(сумма прописью)

_________________________________________________________________________ 

и начисленные на нее проценты просим перечислить на наш расчетный счет со следующими реквизитами:
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в банке _____________________________________________________________ 

	БИК
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	к/сч
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Руководитель ______________________(_____________________________)

Главный бухгалтер _________________(_____________________________)


М.П.

	


Заявление принято к исполнению



место штампа

