ОБРАЗЕЦ (для физических лиц)

Руководителю
 участника системы 

казначейских платежей 

Иванову И.И.

ЗАЯВЛЕНИЕ

____________________________________________________________________________________
(фамилия, имя, отчество Заявителя)
Паспорт ______, №__________, выдан __________,________________________________________ 
                 (серия)                                                                     (дата)                                          (кем выдан) 
ИНН _____________________
                               (при наличии)

Почтовый адрес:  ___________________________________________________________

(индекс, место проживания (регистрации)
Адрес электронной почты__________________, контактный телефон______________________
                                                                             (при наличии)
(при наличии)
прошу осуществить перечисление ошибочно перечисленных на казначейский счет № 03100643000000012600, открытый УФК по Белгородской области, денежных средств в сумме _____________________________________________________________________________________

                                                                (сумма цифрами и прописью в валюте Российской Федерации)

по платежному поручению от ________, №______ за___________________________________________________________________________________

(наименование платежа, денежные средства в уплату которого подлежат перечислению на другой казначейский счет, открытый в УФК по Белгородской области)

по следующим реквизитам:

Получатель: _________________________________________________________________________

                                    (Наименование получателя - участника системы казначейских платежей)

ИНН получателя: _____________________________, КПП получателя:________________________ 

Номер лицевого счета получателя_______________________________________________________
Номер казначейского счета получателя: __________________________________________________

БИК банка получателя: ________________________________________________________________

Наименование банка получателя: ________________________________________________________

Код бюджетной классификации_________________________________________________________
ОКТМО_____________________________________________________________________________

Приложение: 1. Документы, подтверждающие факт уплаты платежа (платежное поручение);

                        2 Документы, подтверждающие право Заявителя на возврат (при необходимости).
___________________                                           _____________ /______________________________

(Дата)                                                                               (Подпись)               (Расшифровка подписи)

