                                                               Форма N 18

                            СРОЧНОЕ ОБЯЗАТЕЛЬСТВО

                                       :

                                       : Срок

_______________________________________:_____________________________________

               ( заемщик )             :

                                       :

_______________________________________:_____________________________________

               ( адрес )               :

                                       : Фактич. использованная сумма кредита

                                       : Руб.

   Срочное обязательство N_______      :_____________________________________

                                       :

                                       : Ссудный счет N

_______________________________________:_____________________________________

      ( срок платежа прописью )        :                :

                                       : К заявлению    : Род операции

                                       : N              : N

тысяча девятьсот девяносто________года :________________:____________________

                                       :

                                       :

по полученной нами ссуде обязуемся     : Мемориальный ордер N

                                       :

уплатить______________________________ : "___"__________ 19___г.

                                       :

_______________________________________: Дебет сч. N ________________________

  (наименование учреждения банка)      :

                                       :

Руб.___________________________________: Кредит сч.N ________________________

             (прописью)                :

                                       :

При наступлении срока сумму обязатель- :_____________________________________

ства спишите с нашего расчетного сче-  :

та N _________________________________ :_____________________________________

                                       : Руб.

в ____________________________________ :_____________________________________

( наименование учреждения банка )      :

                                       :

                                       :

"____"____________ 19___г.             : Подписи банка

                                       :

                                       :

Печать и подписи клиента               :

                                       :

     Примечание: хранится по срокам и после полной оплаты остается в  докумен-

тах для банка.

                                     <->

                                                  Оборотная сторона ф.N 18

                              Отметка об уплате

_____________________________________________________________________________

                      :                              :

         Дата         :           Сумма              :       Подпись

______________________:______________________________:_______________________

                      :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

                      :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

                      :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

                      :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

.                     :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

                      :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

                      :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

                      :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

                      :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

.                     :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

                      :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

                      :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

                      :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

                      :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

.                     :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

                      :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

                      :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

                      :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

                      :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________

.                     :                       :      :

______________________:_______________________:______:_______________________




