
Приложение 3 к СТБ 18-2003 
                Заявление на оплату  векселей АКБ “Вятка-банк” ОАО

                                                                                                          “_______”_____________________    200_ г.

Держатель векселей АКБ “Вятка-банк” ОАО__________________________________________                                                                                                          
                                                                                                                      (полное наименование, юр.адрес, ИНН,  _____________________________________________________________________________

 сведения о гос. регистрации )

____________________________________________________________________________________________________________________ 

поручает_____________________________________________________________________________

                                                          (должность, фамилия, имя, отчество)

паспорт: серия____________ номер____________________ дата выдачи:_____________________

кем выдан:___________________________________________________________________________
предъявить вексель(я) АКБ “Вятка-банк” ОАО к оплате______________в пользу векселедержателя 

                                                                                                                             (в срок)

в кол-ве ________________шт.,  имеющих следующие серии и номера:

                                  прописью

1)  серия _____ номер_______________    номинал _________________    руб.

2)  серия _____ номер_______________     номинал _________________   руб.


на общую вексельную сумму :                                             


Просим  платеж  по  векселям перечислить векселедержателю (владельцу векселя)______________ 

 ____________________________________________________________ по следующим реквизитам: 

ИНН_____________________________ р / счет №  _________________________________________
в банке _____________________________________________________________________________
                 кор/счет________________________________________БИК______________________________

 _________________________________   Заявление действительно до __________________  200_  г.

Подпись  лица, уполномоченного на предъявление векселей   _________________    удостоверяем.

                     Руководитель________________________________________________
                                                               / подпись/                           /Фамилия и инициалы - разборчиво/

                      Гл. бухгалтер _______________________________________________

     М. П.                                                             /подпись/                             /Фамилия и инициалы - разборчиво/                


Заполняется в  банке:

Вексель(я) сдал:                 Вексель(я) получил           Вексель(я) проверен(ы), направлено 

                        и  выдал расписку:           распоряжение бухгалтеру банка, (доп.

                                                                                                                            офиса ________________________________) 

                                                                                                     на  оплату Векселя(ей)  (или иное)

________________                   __________________                                 от __________________________200__г.                                                                                                                                      
          подпись                                                     подпись

_________________                ___________________             исп._____________________        

    /И.,О., Фамилия/                                  /И.,О., Фамилия/                                            /И.,О., Фамилия/                                                                                                    

________________________                    ___________________________                 ______________________________                    
