
                                                                       Генеральному директору 

                                                                                            ООО «ПАРК-ОТЕЛЬ ГРААЛЬ» 

Для физических лиц                                                               Рязановой Н.В. 

                                                                                            От_____________________________ 

                                                                                          ________________________________ 

        Паспорт (указать полные паспортные 

                                          данные):  

серия __________номер____________ 

Кем выдан________________________ 

_________________________________ 

когда выдан______________ 

Адрес:___________________________ 

Контактный телефон_______________ 

 

Заявление 

о возврате денежных средств 

 

 

Прошу произвести возврат уплаченной суммы 

____________________________________________________________________________ 
(указывается сумма прописью) 

 

с использованием пластиковой карты №___________________________________________ 

Наименование банка____________________________________________________________ 

 

в связи с  _________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 
(указывается причина) 

 

Подлежащую к возврату сумму прошу перечислить обратно на платёжную карту. 

К заявлению прилагаю: 

Платёжный документ об уплате № _____________ от «____» ___________________ 20__г. 

на сумму __________________ руб., подтверждающий приобретение указанной услуги. 

 

 

Подпись________________________                                        Дата __________________ 

 


