
	
	
	Форма № ПД-4

	Извещение
	
	УФК по Чувашской Республике (МБУ «ИРЦК Шумерлинского района)

	
	
	(наименование получателя платежа)

	
	
	2125006410
	
	40701810597061000537
	

	
	
	(ИНН получателя платежа)                                                 (номер счета получателя платежа)

	
	
	в  Отделение-НБ Чувашской Республики г.Чебоксары     БИК
	049706001
	

	
	
	 (наименование банка получателя платежа)

	
	
	Номер кор./сч. банка получателя платежа 
	
	

	
	
	90300000000000000130,903200__________________________________________                                                                                                      _                                                                                                              20156Щ80130_

	
	
	(наименование платежа)                                                            (номер лицевого счета (код) плательщика)

	
	
	Ф.И.О плательщика   _____________________________________________________________________

	
	
	Адрес плательщика  __________________________________________________

	
	
	Сумма платежа
	______ руб. ___ коп.
	Сумма платы за услуги _______ руб. _______ коп.

	
	
	Итого
	______ руб. ___ коп.                     «_____» _______________ 2020г.

	Кассир
	
	С условиями приема указанной в платежном документе суммы, в т.ч. с суммой взимаемой платы за услуги банка, ознакомлен и согласен.

	
	
	
	Подпись плательщика _______________________


	
	
	УФК по Чувашской Республике (МБУ «ИРЦК Шумерлинского района)

	
	
	(наименование получателя платежа)

	
	
	2125006410
	
	40701810597061000537
	

	
	
	(ИНН получателя платежа)                                                 (номер счета получателя платежа)

	
	
	в  Отделение-НБ Чувашской Республики г.Чебоксары  БИК 
	049706001
	

	
	
	 (наименование банка получателя платежа)

	
	
	Номер кор./сч. банка получателя платежа 
	
	

	
	
	90300000000000000130,903200__________________________________________                                                                       __                                                                                                          20156Щ80130__

	
	
	(наименование платежа)                                                            (номер лицевого счета (код) плательщика)

	
	
	Ф.И.О плательщика   _____________________________________________________________________

	
	
	Адрес плательщика  __________________________________________________

	
	
	Сумма платежа
	______ руб. ___ коп.
	Сумма платы за услуги _______ руб. _______ коп.

	Квитанция
	
	Итого
	______ руб. ___ коп.                     «_____» _____________ 2020 г.

	Кассир
	
	С условиями приема указанной в платежном документе суммы, в т.ч. с суммой взимаемой платы за услуги банка, ознакомлен и согласен.

	
	
	
	Подпись плательщика _______________________




