
Код в АЕБТРИ:   

З  А  Я  В  Л  Е  Н  И Е 

 ЗА ИЗДАВАНЕ НА КАРНЕТИ ТИР И ДОСТАВЯНЕ С КУРИЕР 

Управител ___________________________________________________EГН 
/трите имена/ 

На превозвач (пълно наименование на фирмата): 
ЕИК № 

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Заявявам, че желая да получавам издадените от АЕБТРИ карнети ТИР по куриер за моя 
сметка на следния адрес: 
пощ.код________ гр./с._______________________ общ.________________ обл.________________ 
ул./ж.к___________________________________ бл._______ вх._________ ет._______ ап._______ 
Телефони за връзка: 
телефон/и (тел.код/тел.номер):_________________________________________________________ 
факс (тел.код/тел.номер):______________________ , мобилен тел.:___________________________ 
задължително е посочването на Е-MAIL:_______________________________________________ 
Потвърждавам,  че  лицата,  упълномощени  от  мен  за  изпращане  на  заявки  и  получаване  
на карнети ТИР по куриер, са вече записаните в системата за следене и издаване на карнети 
ТИР на АЕБТРИ: 

1 
Име: ________________________________________________________________________________ 

ЕГН   ____________________ 

2 
Име: ________________________________________________________________________________ 

ЕГН ____________________ 

3 
Име: ________________________________________________________________________________ 

ЕГН ____________________ 

Декларирам, 
• че съм съгласен с условията и изискванията на АЕБТРИ за издаването на карнети ТИР и

изпращането им с куриер;
• че ще заплащам поръчаните карнети ТИР предварително по банков път, в уверение

на което ще прилагам копие от платежно нареждане;
• че съм заплатил сумата от 30,00 лв. за печата, който се изготвя и съхранява в АЕБТРИ и е с
данни на фирмата, изписани с латински букви, както следва : 

______________________________________________________________________________________________________ 
/име на  фирмата/ 

______________________________________________________________________________________________________ 
 /адрес за кореспонденция/

дата:______________     подпис:* ______________ печат:_________________________ 

*Подписът  се  поставя  пред  нотариу с
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