	Извещение
















Кассир
	                                                                                                           Форма № ПД-4
УФК по РТ (ФГБОУ ВО «Поволжская ГАФКСиТ» л/сч.20116Х15050)

	
	                                                                 (наименование получателя платежа) 

	
	1650050120/165901001
	
	
	                           40501810292052000002

	
	       (ИНН/КПП получателя платежа)                                               (номер счета получателя платежа)

	
	Отделение – НБ Республика Татарстан, г. Казань
	
	БИК
	049205001

	
	                     (наименование банка получателя платежа)

	
	Номер кор./сч. банка получателя платежа
	-

	
	За 2 модуль курса повышения квалификации «Методические основы организации занятий баскетболистами на тренировочном этапе и этапе  спортивного совершенствования»                         25.02.2019- 27.02.2019
	
	
КБК 00000000000000000130

	
	                       (наименование платежа)                                                                                   (код дохода)

	
	Ф.И.О. плательщика:
	

	
	Адрес плательщика:
	

	
	  Сумма платежа: __2 000___руб.  00 коп.   Сумма платы за услуги: ______  руб. _____коп

	
	  Итого ______________ руб. ______ коп.       “______”_____________________ 20___г.

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

	














Квитанция 

Кассир


	

	
	УФК по РТ (ФГБОУ ВО «Поволжская ГАФКСиТ» л/сч.20116Х15050

	
	                                                                 (наименование получателя платежа) 

	
	1650050120/165901001
	
	
	                           40501810292052000002

	
	        (ИНН/КПП получателя платежа)                                               (номер счета получателя платежа)

	
	Отделение – НБ Республика Татарстан, г. Казань
	
	БИК
	049205001

	
	                     (наименование банка получателя платежа)

	
	Номер кор./сч. банка получателя платежа
	-

	
	[bookmark: _GoBack]За 1 модуль курса повышения квалификации «Методические основы организации занятий баскетболистами на тренировочном этапе и этапе  спортивного совершенствования»                         25.02.2019- 27.02.2019
	
	
КБК 00000000000000000130

	
	                       (наименование платежа)                                                                                      (код дохода)

	
	Ф.И.О. плательщика:
	

	
	Адрес плательщика:
	

	
	  Сумма платежа: __2 000_руб.  00 коп.   Сумма платы за услуги: ____  руб. _____коп

	
	  Итого ______________ руб. ______ коп.       “______”_____________________ 20___г.

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




ОКАТО : 92401000000
ОКАТМО: 92701000


