                                                      З А Я В К А № 2                                      « Pегион »
О П Е Р А Ц И И   П О   К А Р Т Е

Настоящим _______________________________________________________________________________________,

(наименование  юридического лица) 

Просит установить следующие лимиты на лимитированных Картах и марки топлива, которое можно получать по Картам:

	                                      Кол-во Карт

Номер карты

(заполняется при установлении новых

 лимитов на ранее форматированных Картах)
	Топливо

 Величина лимита и вид лимита (сутки или месяц)

                                                         «С»              «М»
	Мойка

	
	Индивидуальный лимит 
	Общий

лимит

на все

виды
	Лимит

«С»              «М»

	
	ГАЗ
	ДТ
	92
	92 Премиум
	95
	95

Премиум
	 98
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



Отметьте наиболее удобный для Вас способ  изменения лимита
	
	  В офисе Поставщика

	
	

	
	  На АЗС (действительно на терминалах с эмитентом 257 )
Пополнение действительно в течение 7 дней.


	Заявляет об утрате/повреждении Карт и просит заблокировать их
	№
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	№
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	№
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



	Просит разблокировать Карты:
	№
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	№
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	№
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Доверенное лицо Покупателя   _______________________________ /____________________ /

                            
                                                         (ФИО)            



   (Подпись)

М.П.








        ____/____/____

      дата

