ОБРАЗЕЦ ЗАЯВЛЕНИЯ ДЛЯ ЮРИДИЧЕСКОГО ЛИЦА
ОФОРМЛЯЕТСЯ НА ОФИЦИАЛЬНОМ БЛАНКЕ

Заявление

От__________________________________________________________________________________
                          (полное, сокращенное (при наличии), фирменное (при наличии) наименование юридического лица) 

(фамилия, имя, отчество (при наличии)  представителя Заявителя (в случае подачи заявления на возврат представителем Заявителя) 

перечислены на казначейский счет № 03100643000000013800, открытый УФК по Камчатскому краю, денежные средства в сумме

 _____________________________________________________________________________________

(сумма цифрами и прописью (в валюте Российской Федерации))

по платежному поручению от ____________.20___ № ___________,

УИН*_____________________________  ____, УИП**____________________  ________________,

                                          (при наличии)                                                                            (при наличии)

Наименование платежа, денежные средства в уплату которого подлежат возврату ____________________________________________________________________________________

Причина возврата платежа _____________________________________________________________________________________

Просим осуществить возврат денежных средств по следующим реквизитам:

Наименование 

юридического лица___________________________________________________________________   

                                         (полное, сокращенное (при наличии), фирменное (при наличии) наименование юридического лица)  

(фамилия, имя, отчество (при наличии) представителя Заявителя (в случае подачи заявления на возврат представителем Заявителя) 

ИНН получателя: ______________

КПП получателя: ______________

Расчетный счет получателя:  _______________________________________________________

Корреспондентский счет банка получателя:  __________________________________________

БИК банка получателя:  ___________________________________________________________

Наименование банка получателя:  ___________________________________________________


Адрес электронной почты, в случае отсутствия электронной почты – почтовый адрес:  
              _____________________________________________________________________________________

Номер контактного телефон:   _________________________________________

          


                         (при наличии)                                                                                         
Приложение: ***

Руководитель                               ________________                             _______________________

            



     (подпись)                                                       (расшифровка подписи)

________________, _______________________________

    (исполнитель)                 (контактный телефон)

____________________________________________________________________________________________________

*    - Уникальный идентификатор начисления.

**  - Уникальный идентификатор платежа. 

*** - Заявление на возврат предоставляется с приложением:

1. Копии расчетного документа Заявителя.
2. Копии документов, подтверждающих право Заявителя на возврат денежных средств, и (или) подтверждающих наименование Заявителя-юридического лица, в случае изменения данных Заявителя, и (или) подтверждающих право представителя Заявителя действовать от его имени, подтверждающих наличие права представителя Заявителя получать денежные средства за Заявителя.
3. Согласия на обработку персональных данных представителя Заявителя (в случае подачи заявления на возврат представителем Заявителя), в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 № 152-ФЗ «О персональных данных».
Руководителю 


Северо-Восточнного ТУ Росрыболовства


Татаринову Ю.А.


Академика королева ул., д.58,


г. Петропавловск-Камчатский,


683009


От _______________________________________


(фамилия, имя, отчество (при наличии) представителя Заявителя (в случае подачи заявления на возврат представителем Заявителя) 


Паспорт представителя Заявителя   _________________, 


                                                                                         (серия)


№________________,         выдан_______________


        (номер)                                                    (дата)


________________________________________________,


                                                           (кем выдан)


Реквизиты документа, подтверждающего право представителя Заявителя действовать от имени Заявителя   ____________________________














