
ИЗВЕЩЕНИЕ 
Наименование получателя 

платежа: 

УФК по Тверской области (МБУ «Досуговый 

центр» л/с 20366Ю97740)  

 Налоговый орган* ИНН                                    6911034439  

 Номер счета получателя платежа: 
  40701810928091000096  

 Наименование банка:    Отделение Тверь г. Тверь  

 БИК:        042809001  КПП 694901001   

 Наименование платежа:                 Аренда зала  

 КБК 74000000000000001130 

ДК 1.0801.8000001 Код ОКТМО:    28630414  

  

Плательщик (Ф.И.О.): 

 

  

  

Адрес плательщика:   

   

 

Сумма:   
 

КАССИР 

 Плательщик (подпись): Дата: 

 * или иной государственный орган исполнительной власти, осуществляющий контроль за поступлением платежа 
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