
ПАО СБЕРБАНК                                                                                                                  Форма №ПД-4

Извещение Ассоциация родителей по развитию и поддержке образования "Содействие"

(наименование получателя платежа)

  ИНН 1215141324 КПП 121501001                         40703810300000000586

  (инн получателя платежа)                                                    (номер счёта получателя платежа)

БИК 048860889 (БАНК "ЙОШКАР-ОЛА" (ПАО))

(наименование банка получателя платежа)

ФИО: ___________________________________; Адрес: ___________________________________;

Назначение: Добровольные пожертвования

(назначение платежа)

Сумма: ____________ руб. ____ коп.

(сумма платежа)

С условиями приёма указанной в платёжном документе суммы, в т.ч. с суммой взимаемой платы за услуги  

банка, ознакомлен и согласен.                    Подпись плательщика                                        \

ПАО СБЕРБАНК                                                                                                                       Форма №ПД-4

Квитанция Ассоциация родителей по развитию и поддержке образования "Содействие"

(наименование получателя платежа)

  ИНН 1215141324 КПП 121501001                         40703810300000000586

  (инн получателя платежа)                                                        (номер счёта получателя платежа)

БИК 048860889 (БАНК "ЙОШКАР-ОЛА" (ПАО))

 (наименование банка получателя платежа)

ФИО: ___________________________________; Адрес: ___________________________________;

Назначение: Добровольные пожертвования

(назначение платежа)

Сумма: ____________ руб. ____ коп.

(сумма платежа)

С условиями приёма указанной в платёжном документе суммы, в т.ч. с суммой взимаемой платы за услуги  

банка, ознакомлен и согласен.                    Подпись плательщика                                        \

ПАО СБЕРБАНК                                                                                                                  Форма №ПД-4

Извещение Ассоциация родителей по развитию и поддержке образования "Содействие"

(наименование получателя платежа)

  ИНН 1215141324 КПП 121501001                         40703810300000000586

  (инн получателя платежа)                                                    (номер счёта получателя платежа)

БИК 048860889 (БАНК "ЙОШКАР-ОЛА" (ПАО))

(наименование банка получателя платежа)

ФИО: ___________________________________; Адрес: ___________________________________;

Назначение: Добровольные пожертвования

(назначение платежа)

Сумма: ____________ руб. ____ коп.

(сумма платежа)

С условиями приёма указанной в платёжном документе суммы, в т.ч. с суммой взимаемой платы за услуги  

банка, ознакомлен и согласен.                    Подпись плательщика                                        \

ПАО СБЕРБАНК                                                                                                                       Форма №ПД-4

Квитанция Ассоциация родителей по развитию и поддержке образования "Содействие"

(наименование получателя платежа)

  ИНН 1215141324 КПП 121501001                         40703810300000000586

  (инн получателя платежа)                                                        (номер счёта получателя платежа)

БИК 048860889 (БАНК "ЙОШКАР-ОЛА" (ПАО))

 (наименование банка получателя платежа)

ФИО: ___________________________________; Адрес: ___________________________________;

Назначение: Добровольные пожертвования

(назначение платежа)

Сумма: ____________ руб. ____ коп.

(сумма платежа)

С условиями приёма указанной в платёжном документе суммы, в т.ч. с суммой взимаемой платы за услуги  

банка, ознакомлен и согласен.                    Подпись плательщика                                        \

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------


