) W OP Corporate Bank plc filiales Latvija klienta:

nosaukums / vards, uzvards

registracijas numurs / personas kods

talrunis

lizinga liguma numurs

lesniegums izbrauksanas pilnvaras sanemsanai.

Lddzu izsniegt pilnvaru izbrauksanai arpus Latvijas Republikas teritorijas

no 20 . gada ) lidz 20 . gada

uz

(valsts nosaukums, kura ir speka KASKO apdrosinasanas polise)

Lizinga objekta informacija:

(automasinas marka, modelis)

(valsts registracijas numurs)

Pilnvarotas personas informacija:

(vards, uzvards) (personas kods)

(deklaréta adrese)

Riga, 20 .gada

(paraksts)

(nosaukums, amats, vards, uzvards / vards uzvards)

leveribai!

Pilnvara tiks noforméta pec tam, kad OP Corporate Bank plc filiale Latvija bus sanemusi sadus, tai péc formas
un satura pienemamus, dokumentus: KASKO apdrosinasanas polisi un tas apdrosinasanas prémijas samaksu
apliecinosu dokumentu, transporta lidzekla registracijas apliecibas kopiju, piegades akceptu, pirkuma un
lizinga ligumus. Pilnvaras spéka esibas termins neparsniegs KASKO apdrosinasanas polises darbibas terminu.

OP Corporate Bank plc filidle Latvija Reg. Nr. 40103212230 Talr. +371 67 777 007 office@opbank.lv
Muitas iela 1, Riga, LV-1010, Latvija PVN maks. Nr. LV40103212230 Fakss +371 67 777 006 opbank.lv
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