	  Извещение

Кассир
	                                                                                                                                     Форма № ПД-4

Общество с ограниченной ответственностью «Центр Развития Педагогики» (ООО «ЦРП»)

	
	                                                                 (наименование получателя платежа) 

	
	7840447816
	
	
	40702810035260000680

	
	            (ИНН получателя платежа)                                  (номер счета получателя платежа)

	
	Филиал №7806 ВТБ 24 (ПАО)
	
	БИК
	044030811

	
	   (наименование банка получателя платежа)                                                     К П П      781401001

	
	Номер кор./сч. банка получателя платежа
	№ 30101810300000000811 в ГРКЦ ГУ Банка России  по Санкт-Петербургу

	
	Оплата участия в дистанционном мероприятии, без НДС

	
	(наименование платежа)

	
	Ф.И.О. плательщика:
	

	
	Адрес плательщика:
	

	
	  Сумма платежа:  90  руб.  00  коп.   

	
	  Дата “______”_____________________ 2015г.

	
	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

	                                                                                                                                      Форма № ПД-4

Общество с ограниченной ответственностью «Центр Развития Педагогики»
(ООО «ЦРП»)

	
	                                                                 (наименование получателя платежа) 

	
	7840447816
	
	
	     40702810035260000680

	
	            (ИНН получателя платежа)                                  ( номер счета получателя платежа)

	
	Филиал №7806 ВТБ 24 (ПАО)
	
	БИК
	044030811

	
	   (наименование банка получателя платежа)                                                     К П П      781401001

	
	Номер кор./сч. банка получателя платежа
	№ 30101810300000000811 в ГРКЦ ГУ Банка России  по Санкт-Петербургу

	
	Оплата участия в дистанционном мероприятии, без НДС

	
	(наименование платежа)

	
	Ф.И.О. плательщика:
	

	
	Адрес плательщика:
	

	
	  Сумма платежа:  90 руб.  00  коп.   

	
	Дата “______”_____________________ 2015г.

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


1. Впишите Фамилию Имя Отчество плательщика
2. Впишите адрес плательщика

3. Оплатите квитанцию в любом банке России

4. Можно оплатить участие сразу нескольких участников, заменив сумму:

Например, если участников пять, то 5*90 = 450 рублей.

