	
	
	Форма № ПД-4

	Извещение
	
	ООО «ЛОГОМАГ»

	
	
	(наименование получателя платежа)

	
	
	7729599642
	
	407 028 105 001 000 12512
	

	
	
	(ИНН получателя платежа)                                                 (номер счета получателя платежа)

	
	
	в   КБ «ЮНИАСТРУМ БАНК» (ООО)    БИК 
	044585184
	

	
	
	 (наименование банка получателя платежа)

	
	
	Номер кор./сч. банка получателя платежа 
	301 018 106 000 000 001 84
	

	
	
	оплата за программу обучения   _________________________________

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

	
	
	Ф.И.О плательщика   __________________________________________________________

	
	
	Адрес плательщика  _________________________________________________

	
	
	Сумма платежа
	1000_ руб. 00 коп.
	Сумма платы за услуги _______ руб. ___коп.

	
	
	Итого
	______ руб. ___ коп.                     «_____» _____________201___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 __________________

	
	
	ООО «ЛОГОМАГ»

	
	
	(наименование получателя платежа)

	
	
	7729599642
	
	407 028 105 001 000 12512
	

	
	
	(ИНН получателя платежа)                                                 (номер счета получателя платежа)

	
	
	в   КБ «ЮНИАСТРУМ БАНК» (ООО)      БИК 
	044585184
	

	
	
	 (наименование банка получателя платежа)

	
	
	Номер кор./сч. банка получателя платежа 
	301 018 106 000 000 001 84
	

	
	
	оплата за программу обучения_________________________________

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

	
	
	Ф.И.О плательщика   ____________________________________________________________

	
	
	Адрес плательщика  _________________________________________________

	
	
	Сумма платежа
	1000__ руб.00коп.
	Сумма платы за услуги _______ руб. _______ коп.

	Квитанция
	
	Итого
	______ руб. ___ коп.                     «_____» ______________ 201___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 ___________________


