/на бланку Клієнта/
вих № ________

від «__» ______________ 200_р.

	
	ПУБЛІЧНЕ АКЦІОНЕРНЕ ТОВАРИСТВО

АКЦІОНЕРНИЙ БАНК «ПІВДЕННИЙ»

___________________________________

___________________________________




КЛОПОТАННЯ

ПРО НАДАННЯ ПОСЛУГ ФАКТОРИНГУ

_________________________________________________________________________________________________ (повне найменування суб'єкта господарювання, код ЄДРПОУ, юридична адреса)

_____________________________________________________________________________________________________________________________________
просить надати послуги факторингу на наступних умовах:

	тип факторингу
	
	
	

	
	
	
	з регресом

	
	
	
	

	
	
	
	без регресу

	
	
	
	

	плануємий строк факторингового обслуговування:
	
	
	

	
	
	
	згідно строку договору поставки, який заявляється на факторинг

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	інший строк, міс__________

	
	
	
	

	загальний ліміт по факторинговому обслуговуванню:
	    ______________ тис. грн.


у розрізі Боржників:
	повне найменування
	код ЄДРПОУ
	адреса Боржника
	плановий ліміт по Боржнику, грн
	Факторинговий платіж, %

(50-90%)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Керівник 









___________ /_________/

Головний бухгалтер 








___________ /_________/

м. п.

