	И з в е щ е н и е

Кассир
	Форма № ПД-4

Приложение № 1 к Договору

.
Получатель платежа:
ОСОО «Федерация ГРЭППЛИНГА России»
ИНН  5610000466     КПП 775001001
 Р/счет   40703810400010000025
в ООО «КБ «Агросоюз» г. Москва
БИК   044585322       Кор./счет   30101810200000000322
Наименование платежа Вступительный членский взнос 

Сумма платежа                                           руб.              коп.
Сумма платы за услуги                              руб.   _____ коп.
Итого                                                            руб.              коп.


	Квитанция

Кассир
	Получатель платежа:

ОСОО «Федерация ГРЭППЛИНГА России»
ИНН  5610000466    КПП 775001001
 Р/счет   40703810400010000025
в ООО «КБ «Агросоюз»
БИК  044585322        Кор./счет   30101810200000000322

Наименование платежа Вступительный членский взнос 

Сумма платежа                                          руб.              коп.

Сумма платы за услуги                                 руб.   _____ коп.

Итого                                                              руб.              коп.




	И з в е щ е н и е

Кассир
	Форма № ПД-4

Приложение № 1 к Договору

Получатель платежа:
ОСОО «Федерация ГРЭППЛИНГА России»
ИНН  5610000466     КПП 775001001
 Р/счет   40703810400010000025
в ООО «КБ «Агросоюз» г. Москва
БИК   044585322       Кор./счет   30101810200000000322

Наименование платежа Вступительный членский взнос 

Сумма платежа                                           руб.              коп.
Сумма платы за услуги                              руб.   _____ коп.
Итого                                                            руб.              коп.


	Квитанция

Кассир
	Получатель платежа:
ОСОО «Федерация ГРЭППЛИНГА России»
ИНН  5610000466     КПП 775001001
 Р/счет   40703810400010000025
в ООО «КБ «Агросоюз» г. Москва
БИК   044585322       Кор./счет   30101810200000000322

Наименование платежа Вступительный членский взнос 

Сумма платежа                                           руб.              коп.
Сумма платы за услуги                              руб.   _____ коп.
Итого                                                            руб.              коп.


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

«____»_____________ 20__ г.    ____________________

                                                                       (подпись плательщика)

Информация о плательщике:

                                                                                   _                    
(Ф.И.О., адрес объекта  плательщика)

___________________________________________                                                                                                                                            
 ____________________________________________
(Месяц)


	

	С условиями приема указанной в платежном документе суммы, 

в т.ч. с суммой взимаемой платы за услуги банка, ознакомлен и

согласен.
«_____»_____________ 20__ г.     __________________

                                                                         (подпись плательщика)

Информация о плательщике:

__________________________________________                    

(Ф.И.О., адрес объекта  плательщика) __________________________________________
   ____________________________________________
(Месяц)


	


	С условиями приема указанной в платежном документе суммы, 

в т.ч. с суммой взимаемой платы за услуги банка, ознакомлен и

согласен.
«____»____________ 20__ г.         ___________________

                                                                         (подпись плательщика)

Информация о плательщике:

___________________________________________ 

(Ф.И.О., адрес объекта  плательщика)

                                                                                   _
 ____________________________________________
(месяц)


	

	С условиями приема указанной в платежном документе суммы, 

в т.ч. с суммой взимаемой платы за услуги банка, ознакомлен и

согласен.
«_____»____________ 20__ г.       ___________________

                                                                        (подпись плательщика)

Информация о плательщике:

            _____________________________________                    

(Ф.И.О., адрес объекта  плательщика)

___________________________________________

_____                                        ___________________    ___                                   

 ____________________________________________
(Месяц)


	


