
Извещение 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Кассир 

                                                                                                                                                     Форма № ПД-4 

ФУ администрации МО Ейский район (МБОУ лицей №4 им. профессора Е.А. Котенко  г.Ейска МО 

Ейский район,   л/с 925.51.122.0) 

                                                                 (наименование получателя платежа)  

2306020939   40701810303493000286 

            (ИНН получателя платежа)                                               ( номер счета получателя платежа) 

ЮЖНОЕ ГУ БАНКА РОССИИ  БИК 040349001 

                     (наименование банка получателя платежа) 

Номер кор./сч. банка получателя платежа КПП 230601001 

КД 92500000000000000130 ТС 201000                  Платные услуги 

                                                                                                                                 (наименование платежа)                                                                

Ф.И.О. плательщика:  

Адрес плательщика:  

  Сумма платежа: __ руб.  _____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 
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Квитанция  

 

Кассир 

 

 

   

ФУ администрации МО Ейский район (МБОУ лицей №4 им. профессора Е.А. Котенко  г.Ейска МО 

Ейский район,   л/с 925.51.122.0) 

                                                                 (наименование получателя платежа)  

2306020939   40701810303493000286 

            (ИНН получателя платежа)                                               ( номер счета получателя платежа) 

ЮЖНОЕ ГУ БАНКА РОССИИ  БИК 040349001 

                     (наименование банка получателя платежа) 

Номер кор./сч. банка получателя платежа КПП 230601001 

КД 92500000000000000130 ТС 201000                      Платные услуги  

                                                                                                       (наименование платежа)                                                                

Ф.И.О. плательщика:  

Адрес плательщика:  

Сумма платежа: ________ руб.  ______ 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 

 

 
 

 

ПРОСЬБА!!!   

Производить оплату в кассах ЕИРЦ (где оплачивают коммунальные 

услуги), в банках «КУБАНЬ-КРЕДИТ» и в пунктах приема 

"Крайинвестбанк" : 

г. Ейск ул. Московская/Мира 71/149 (Доп. офис) 

                 пон-пят: с 9-00 до 17-30 без перерыва 

                 суб: с 9-00 до 16-30 (перерыв с 12-30 до 13-15) 

                 воск: выходной 

г. Ейск ул. Победы 74 (Здание гостиницы «Ейск») 

                 ежедневно с 9-00 до 20-00 (перерыв с 13-00 до 14-00) 

Изменились реквизиты!!! 

http://blanker.ru/doc/50

