
 

 

AS “Latvijas Biznesa banka” 

Maksājumu karšu daĜai 

 

 

Klienta vārds, uzvārds/ uzĦēmuma nosaukums 

 

Klienta Identifikācijas Numurs (KIN) 

 

 

IESNIEGUMS 
 

Lūdzu maksājumu karti (-ei) Nr. _____  _____  _____  _____   derīguma termiĦš ____/_____: 

� pagarināt 

� atjaunot 

� slēgt 

� slēgt arī Kartes vai Norēėinu kontu nr. LV____MOSB_________________________. 

� anulēt AtĜauto kredītu, kas piešėirts saskaĦā ar Kartes līgumu nr. ______/______; 

sakarā ar to, ka: 

� beidzas kartes derīguma termiĦš; 

� karte tika nozaudēta/ nozagta; 

� karte tika atstāta bankomātā; 

� PIN-kods kĜuvis zināms citai personai; 

� karte tika fiziski bojāta (bojāta magnētiskā josliĦā, salauzta, uttml.) ; 

� cits  ________________________________________. 

Kartes konta atlikumu (vajadzīgo atzīmēt):  

� izsniegt Bankas kasē; 

� pārskaitīt uz kontu Nr. LV____MOSB________ ________ ________ __; 

� cits  ________________________________________. 

 

 
Klienta vai tā pilnvarotā pārstāvja  

vārds, uzvārds 

 

 Paraksts 

 

___________, 200__. gada ____. ________________ 
          Vieta 

 

Bankas darbinieka piezīmes: 
 

 


