
Приложение 13.4. 

к Договору банковского счета юридического 

лица/индивидуального предпринимателя/физического лица, 

занимающегося в установленном законодательством 

Российской Федерации частной практикой  

в АКБ «ТЕНДЕР-БАНК» (АО) 

 

 

 

В АКБ «ТЕНДЕР-БАНК» (АО) 

От ______________________________ 
        (Полное или краткое наименование Клиента) 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ ОБ ИЗМЕНЕНИИ ЛИМИТОВ НА СОВЕРШЕНИЕ ОПЕРАЦИЙ С 

ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ КАРТЫ (ЕЕ РЕКВИЗИТОВ) 

 

Прошу изменить лимиты на совершение операций с использованием Карты (ее реквизитов), 

открытой на имя (указать ФИО держателя (владельца) Карты) 

_______________________________________________________________________ 
 

________________________                    

 

на следующие: 

По сумме операций (в рублях РФ) сроком действия до «________»_______________________ 20       года 

ежедневные Ежемесячные 

На операции 

выдачи 

наличных 

На безналичные 

операции в 

(торгово-

сервисной сети, 

интернет и пр.) 

На операции, 

совершенные с 

использованием 

реквизитов Карты 

(интернет, 

бронирование и пр.) 

На операции 

выдачи 

наличных 

На операции в 

торгово-

сервисной сети 

На операции, 

совершенные с 

использованием 

реквизитов Карты 

(интернет, бронирование 

и пр.) 

      

Общий ежемесячный лимит на совершение всех видов операций совокупно (в рублях РФ)**: 

 По количеству операций (шт.) сроком действия до «________»_______________________ 20     года 

ежедневные Ежемесячные 

На операции 

выдачи 

наличных 

На операции в 

торгово-

сервисной сети 

На операции, 

совершенные с 

использованием 

реквизитов Карты 

(интернет, 

бронирование и пр.) 

На операции 

выдачи 

наличных 

На операции в 

торгово-

сервисной сети 

На операции, 

совершенные с 

использованием 

реквизитов Карты 

(интернет, бронирование 

и пр.) 

      

 

Подтверждаю обязательство предоставить в Банк Заявления об изменении лимитов на совершение 

операций с использованием карты (ее реквизитов) в случае их изменений в Офис Банка. 
 

Руководитель ________ /______________________/                              «_____» ______________ 20         г. 
                                 Подпись                             Фамилия И.О.                                                                                Дата 

МП                                                                                    Для отметок Банка 
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------   

Заявление Принял(а)______________________/____________________________/            «___»__________20      г. 
                                         Подпись                                           Должность работника Банка, Фамилия И.О.                                         Дата 

 

Согласовал(а)           ______________________/____________________________/            «___»__________20      г. 
                                         Подпись                                           Должность работника Банка, Фамилия И.О.                                         Дата 

 

Лимиты изменил(а)______________________/____________________________/            «___»__________20      г. 
                                         Подпись                                           Должность работника Банка, Фамилия И.О.                                         Дата 

 

 

 

* В случае, если поле не заполнено Клиентом, то Банк устанавливает лимиты на проведение соответствующих операций по Карте в 
соответствии с действующими Тарифами Банка. 

** Значение данного лимита ограничивает суммарно проведение любых видов расходных операций по Карте  


