
 

 «Жолаушылар тасымалы» АҚ 

Қаржы жөніндегі бас директорының орынбасары  

А.Т.Әлмұратовқа  

Нұр-Сұлтан қ, Қонаев көш, 6, «Б» 

От (Ф.И.О.) ___________________________________________ 
                          (Банк картасы иегерінің аты-жөні) 

______________________________________________________ 

Пошта мекен-жайы: 

*Индекс __________  * Қала ___________________________ 

*Көше ______________________________________________ 

*Үй _________ *Корпус__________ *Пәтер __________ 

*Байланыс телефоны: ________________________________ 

 (*жұлдызша қойылған жолдар міндетті түрде толтырылуы 

тиіс)  

 

ӨТІНІШ  

 

______________________________________________________________________        атына 

                                                           (Аты-жөні) 

 рәсімделген №№     ___________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________

пайдаланылмаған жол жүру құжаттары ақысын қайтаруыңызды сұраймын 

Билеттің қайтарылу себебі: ______________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________  

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

Өтінішке мына құжаттар қоса беріледі:  

1. * № _______________________________жеке басын куәландыратын құжат көшірмесі; 

2. * №_________________________________________жол жүру құжатының түпнұсқасы; 

3. ___________________________________________________________________________ 

   Ақша қаражатын аударуыңызды сұраймын:           есеп шотыма 

                                                     пошта аударымы арқылы 

Ақша қаражаты (карта иегерінің) есепшотына аударылатын жағдайда, мыналар қоса беріледі:  

  

Мен __________________  пошта алымының тиесілі ақша қаражаты есебінен төленуіне келісемін. 

 

Берілген мәліметтердің дұрыстығын растаймын      _________________________________ 

 

Жазылған күн  ________________                              Жолаушының қолы______________________ 

Жеке басын куәландыратын құжат көшірмесі  
ЖСН  
Алушының банк атауы  
Банк картасының алдыңғы және соңғы 4 саны  
Банктің карта базасының ағымдық шоты (20 мәнді)   


