Клиент/Client


�
ЗАЯВЛЕНИЕ НА ОТКРЫТИЕ АККРЕДИТИВА/


APPLICATION FOR LETTER OF CREDIT


ЗАО “ДЕНИЗБАНК МОСКВА” 


DENIZBANK MOSCOW�
�
Пожалуйста откройте безотзывный аккредитив/Please issue an irrevocable L/C


� FORMCHECKBOX �� подтвержд./confirm  � FORMCHECKBOX �� трансф./transferable  � FORMCHECKBOX ��  �



Дата/Date  �
�
Подтверждающий Банк/Confirming Bank�
--------�
�
Available with �
�
Бенефициар/Beneficiary  


�
Банк Бенефициара/Beneficiary’s bank 


�
�
Счет №/Account No �
Пожалуйста авизуйте Банк Бенефициара/Please advise beneficiary’s bank      �
�
Сумма/Amount �
 � FORMCHECKBOX ��    курьером/by courier service 


 � FORMCHECKBOX �� телексом, по системе SWIFT/by telex, SWIFT


 � FORMCHECKBOX ��  �
�
Дата и место истечения/Date and place of expiry


 �
Условия поставки/Terms of shipment (Incoterms 1990)


� FORMCHECKBOX �� CIP  � FORMCHECKBOX �� CFR  � FORMCHECKBOX �� FOB  � FORMCHECKBOX �� DDP  � FORMCHECKBOX ��   �
�
Частичн. Отгрузки/Partial shipments


 � FORMCHECKBOX ��  разрешены  � FORMCHECKBOX ��  не разрешены


       allowed               not allowed�
Перегрузки/Transhipment


� FORMCHECKBOX ��  разрешены    � FORMCHECKBOX �� не разрешены


       allowed                not allowed�
Посл. дата отгрузки/Latest date of shipment


�
�
Отгрузка из/ 


Dispatch from� �
Для транспортировки в/ For transportation to


�
Представление документов не позже, чем/Presentation of documents not later _____  дней от/после/ days from/after


�
�
Бенефициар может получить сумму аккредитива путем/


Beneficiary may dispose of the credit amount as follows


� FORMCHECKBOX ��  представления документов/at sight upon presentation of documents


� FORMCHECKBOX ��  на/at _________  день от/после/day from/after the date �
� FORMCHECKBOX �� тратта к оплате/by a draft due � FORMTEXT ��     �


выписанная на/drawn on


� FORMCHECKBOX �� Вас/you   � FORMCHECKBOX �� вашего корреспондента/


                            your correspondent       �
�
Требуемые документы/Documents required�
�
� FORMCHECKBOX ��  инвойс подписанный/invoice signed


_____ оригинал/original и/and   _____  копия/copy





Отгрузочные документы/Shipping documents


�
Товары застрахованы/Goods insured by


 � FORMCHECKBOX ��  нами/us   � FORMCHECKBOX ��  бенефициаром/beneficiary


 � FORMCHECKBOX ��  страховой полис покрывает следующие риски/   


Insurance policy covering the following risks:  ALL RISKS


___ оригинал/original   ___ копия/copy


Дополнительные документы/Additional documents:





 �
�
Описание товара/Description of goods





�
�
Дополнительные инструкции/Additional instructions 








�
�
Расходы/Charges


ALL COMMS INSIDE OF RUSSIA ARE FOR APPL’S ACC, ALL COMMS OUTSIDE OF RUSSIA ARE FOR BNF’S A/C 


 � FORMCHECKBOX �� с нашего счета №/from our account No________________________________ � FORMCHECKBOX �� за счет бенефициара/for the beneficiary’s account�
�
Паспорт сделки заключен/ Passport of the deal signed:


Номер/ No.:_____________________________________________________________ Дата/ Date __________________ 


Виза Валютного контроля / Currency Control signature_____________________________________________________�
�
Просим Вас списать покрытие по аккредитиву с нашего счета № ____________________________________ �
�



�PAGE  �2�








�PAGE  �2�














