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     Настоящим уведомляю о временном отсутствии печати у 

__________________________________________________________________

(полное и точное наименование предприятия, Ф.И.О. Индивидуального предпринимателя)

__________________________________________________________________

в связи с __________________________________________________________.

(указать причину)

     Учитывая вышеизложенное, прошу предоставить срок для изготовления печати и разрешить оформление документов для проведения расчетов в безналичной и наличной форме без печати на время ее отсутствия.

_________________________                 ____________               _____________ 

        (должность руководителя)                                                (подпись)                                     (И.О.Фамилия)

М.П.

_____________________________________________________________________________________________

ОТМЕТКИ БАНКА

Разрешаю на срок  с «____»__________ 20___г. по  «____»__________ 20___г.

_________________________________     _________________      ________________         

   (должность руководителя)              (подпись)             (И.О.Фамилия)

