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Danske Banks referansenummer: 

4889 LCE       
 

Vår referanse: 

      

 

Oppdraget sendes:  Oppdragsgivers navn og adresse: 
 Danske Bank 

Trade Finance 
Postboks 4700 
7466 Trondheim 

       
      
      
      

 

Rembursen bes overdratt til 
(påfør annen-benefisiantens fulle navn og adresse): 

       

via dennes bankforbindelse 
(fullt navn, adresse og evt. SWIFT-adresse): 

      

 
Under henvisning til Artikkel 38 i De Internationale Rembursregler (UCP 600) ber vi Dem endre nedennevnte 
betingelser til følgende: 

Beløp:       Enhetspris(er):        

Utløpsdato:       Skipningsfrist:       

Presentasjonsfrist:       Prosentsats for 
forsikringsdekning: 

      

Varebeskrivelse 
(Kan kun endres såfremt 
dellevering er tillatt): 

      

 

Vi forbeholder oss rett til å avgjøre om eventuelle endringer til rembursen skal adviseres til annen-benefisianten: 

 Ja    Nei 

(Endringer vil under alle omstendigheter bli advisert til 
annen-benefisianten hvis endringens innhold kan påvirke 
annen-benefisiantens rettigheter eller muligheter til å 
benytte rembursen.) 

 (Endringer vil forutsette annen-benefisiantens godkjennelse 
for å få virkning.) 

 

Provisjoner og omkostninger i forbindelse med overdragelsen betales 

 av oss    av annen-benefisianten 
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 Vedlagt er Danske Banks adviseringsbrev, den originale remburs samt eventuelle allerede mottatte og aksepter-
te endringer. 

 

Sted, dato: 

 
Forpliktende underskrift: 
 
 

 
 
Oppdraget kan også sendes som e-post til  tradefinance@danskebank.no
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