
คําขออนุมัติวงเงินผูซื้อ  เลขที่กรมธรรม (ถามี)   

 
      

 

ชื่อผูสงออก   ที่อยู     

โทรศัพท        โทรสาร              

 รายที่    รายที่    รายที่    

ชื่อผูซื้อ    

ที่อยูผูซื้อ 

 

โทรศัพท/โทรสาร

   

- ขออนุมัติวงเงินผูซื้อ   ลานบาท   ลานบาท   ลานบาท

- ภายใตเงื่อนไขการชําระเงิน 

  ประเภท
  D/P   

  D/A  days after   

  O/A  days after   

  D/P   

  D/A  days after   

  O/A  days after   

  D/P   

  D/A  days after   

  O/A  days after   

- มูลคาการสงออกในปที่ผานมา 

- ภายใตเงื่อนไขการชําระเงิน 

ประเภท 
 

- การชําระเงินที่ผานมาของผูซื้อ

มูลคา   ลานบาท 

เงื่อนไข    
 

  ตรงตามกําหนด 

  ชําระลาชา หลังครบกําหนดชําระเงิน  วัน 
  อื่นๆ   

มูลคา   ลานบาท 

เงื่อนไข    
 

  ตรงตามกําหนด 

  ชําระลาชา หลังครบกําหนดชําระเงิน  วัน 
  อื่นๆ   

มูลคา   ลานบาท 

เงื่อนไข    
 

  ตรงตามกําหนด 

  ชําระลาชา หลังครบกําหนดชําระเงิน  วัน 
  อื่นๆ   

- การสงออกใน 12 เดือนขางหนา 

 

- ภายใตเงื่อนไขการชําระเงินประเภท

มูลคา  ลานบาท 

งวดละ  ลานบาท   จํานวน  งวด/ป 

เงื่อนไข    

มูลคา  ลานบาท 

งวดละ  ลานบาท   จํานวน  งวด/ป 

เงื่อนไข    

มูลคา  ลานบาท 

งวดละ  ลานบาท   จํานวน  งวด/ป 

เงื่อนไข    

- ประเทศปลายทางสินคา    

 
คํารับรองของผูสงออกหรือผูเอาประกัน 
1. ขาพเจาไดทราบและเขาใจกรมธรรมประกันการสงออกของธนาคารเพื่อการสงออกและนําเขาแหงประเทศ

ไทยโดยละเอียดแลว  ขาพเจายินดีที่จะปฏิบัติตามโดยเครงครัดทุกประการ 

2. ขาพเจายินดีให ธสน. ดําเนินการหาขอมูลผูซื้อจากแหลงขอมูลตางๆ และเรียกเก็บคาดําเนินการตาม

อัตราที่ ธสน. กําหนด และคาดําเนินการดังกลาวจะไมคืนใหแกผูสงออกหรือผูเอาประกันในทุกกรณี

 

 

 

   

(  ) 

                           ลายมือชื่อและตราประทับของผูสงออกหรือผูเอาประกัน 

ตําแหนง   

วันที่   
 


	 
	ชื่อผู้ส่งออก   ที่อยู่     
	ชื่อผู้ซื้อ
	                           ลายมือชื่อและตราประทับของผู้ส่งออกหรือผู้เอาประกัน 
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