	
	
	Форма № ПД-4



	Извещение
	
	УФК по Новгородской области (МИФНС России №9 по Новгородской области)

	
	
	(наименование получателя платежа)

	
	
	5321033092
	
	40101810900000010001
	

	
	
	(ИНН получателя платежа)                                       (номер счета получателя платежа)

	
	
	   ГРКЦ ГУ Банк России по Новгородской области            БИК 
	044959001
	

	
	
	 (наименование банка получателя платежа)

КПП_______________________                                49225000000
                                                                                           код ОКАТО

	
	
	КБК 
	18211301030011000130
	

	
	
	Оплата за предоставление сведений

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

	
	
	Ф.И.О плательщика   

	
	
	Адрес плательщика  Новг.обл.,Новг.р-н,

	
	
	Сумма платежа
	              рублей
	(                                             рублей)

	
	
	Итого
	              рублей                                                        200​_ года.

	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 Новгородской области (МИФНС России №9 по Новгородской области)

	
	
	(наименование получателя платежа)

	
	
	5321033092
	
	40101810900000010001
	

	
	
	(ИНН получателя платежа)                                                 (номер счета получателя платежа)

	
	
	   ГРКЦ ГУ Банк России по Новгородской области           БИК 
	044959001
	

	
	
	 (наименование банка получателя платежа)

КПП                                                                                  49225000000
                                                                                           код ОКАТО

	
	
	КБК 
	18211301030011000130
	

	
	
	Оплата за предоставление сведений

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

	
	
	Ф.И.О плательщика   ____________________

	
	
	Адрес плательщика  Новг.обл.,Новг.р-н,

	
	
	Сумма платежа
	                      рублей
	(                                           рублей)

	Квитанция
	
	Итого
	                      рублей                                  200_ года.

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

	
	
	
	Подпись плательщика _______________________
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