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                        NALOG ZA OTVARANJE AKREDITIVA

	20
	BROJ AKREDITIVA:

	50
	NALOGODAVAC:

Naziv:
Adresa:

JIB:                                                                Kontakt osoba:

	59
	INO KORISNIK:
Naziv:

Adresa:

	
	Pokriće obezbjeđeno:

	
	BANKA INO KORISNIKA:
SWIFT:

Naziv:

Adresa:

Država:

	32B
	IZNOS AKREDITIVA:
Oznaka valute:                                                             Iznos:

Tolerancija:                        %                         

	40A


	VRSTA AKREDITIVA:
Neopoziv:________

Prenosiv:_________                                                    Neprenosiv:__________

Konfirmiran:______                                                    Nekonfirmiran:________

	41A
	AKREDITIV JE PLATIV:
Po viđenju:________                                                   Uz akcept:____________

Negociranjem:______                                                  Mixed Payment:_______

Odloženo plaćanje________dana od__________________________________



	31D
	VAŽNOST AKREDITIVA:
Datum:____________________________

Mjesto:____________________________



	44A

44C

44B


	DESTINACIJA I ROK UTOVARA:
Mjesto utovara:___________________________________

Najkasnije do:____________________________________

Za prevoz do:_____________________________________

	46A
	DOKUMENTA KOJA SE ZAHTJEVAJU:



	45A
	OPIS ROBE/USLUGA (prema ugovoru):
Paritet:



	43P
	DJELIMIČNE ISPORUKE:
Dozvoljene:_______________                                         Nedozvoljene:____________

	43T
	PRETOVAR:
Dozvoljen:________________                                         Nedozvoljen:______________

	48
	ROK ZA PREZENTACIJU DOKUMENATA:
Dokumenta se moraju prezentovati Banci najkasnije ________________________od datuma otpreme____________________ali ne kasnije od datuma isteka važnosti akreditiva

	71B
	TROŠKOVE PROVIZIJE U INOSTRANSTVU SNOSI:
Nalogodavac:__________________                                 Korisnik:______________________

	47A
	POSEBNE NAPOMENE:

	40E
	Akreditiv podliježe Jednoobraznim pravilima i običajima za dokumentarne akreditive UCP 600


Mjesto i datum:






Pečat i potpis nalogodavca:

__________________________                                                ____________________________
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