Додаток II

Запит здійснення платежу

Україна - Миколаївводоканал - Грант E5P

	
	Дата:


Просимо здійснити нижчезазначений платіж, що призначається для фінансування Проекту
	Назва Гранту:
	Миколаївводоканал - Грант E5P

	
	

	Дата підписання:
	
	Номер FI Угоди
(якщо є застосовним):
	

	
	
	
	


	Сума запиту в Євро

EUR

Сума


	
	Запропонована дата вибірки:



	Заповнюється ЄІБ
	EUR

	Загальна сума Гранту:
	

	Дата виплати:
	

	Залишок платежу:
	

	Поточний платіж:
	

	Залишок після платежу:
	


Перевести кошти на рахунок:
Рахунок №: ...................................................................................................

(просимо зазначити у форматі IBAN)

Код BIC № ....................................................................................................
Назва та адреса банку: .................................................................................
Просимо передати інформацію щодо:

Ім'я (імен) та підпису (підписів) особи, уповноваженої діяти від імені України

