
 
 

Извещение 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Кассир 

 
Общество с ограниченной ответственностью «ГЕМ» 

 Форма № ПД-4 сб(налог) 
7 7 1 4 0 1 0 0 1 КПП 

                   (наименование получателя платежа)  

7 7 1 4 0 4 4 0 0 6    4 5 2 7 7 5 5 3 0 0 0 
            (ИНН получателя платежа)                                                      и его сокращенное наименование                                                           (Код ОКАТО)  

4 0 7 0 2 8 1 0 7 1 7 0 0 0 0 1 0 0 1 1 в Банк ВТБ 24 (ЗАО) 
                         (номер счета получателя платежа)                                                                                                                          (наименование банка) 

БИК 0 4 4 5 2 5 7 1 6   Кор./сч. 3 0 1 0 1 8 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 7 1 6 
Оплата товара по счету №              -        от           20    г.    
                     (наименование платежа)                                                                                                                                       (код бюджетной классификации) 

Плательщик  (Ф.И.О.)    
Адрес плательщика:  
ИНН плательщика:  № л/с плательщика  
Сумма:_____________________________ руб. ______коп.   
Плательщик (подпись) ________________________  Дата ________________ 20___г. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Квитанция 
 
 

Кассир 

 
Общество с ограниченной ответственностью «ГЕМ» КПП 7 7 1 4 0 1 0 0 1 

                   (наименование получателя платежа)  

7 7 1 4 0 4 4 0 0 6         4 5 2 7 7 5 5 3 0 0 0 
            (ИНН получателя платежа)                                                       и его сокращенное наименование                                                       (Код ОКАТО)  

4 0 7 0 2 8 1 0 7 1 7 0 0 0 0 1 0 0 1 1 в Банк ВТБ 24 (ЗАО) 
                                         (номер счета получателя платежа)                                                                                                         (наименование банка) 

БИК           0 4 4 5 2 5 7 1 6 Кор./сч. 3 0 1 0 1 8 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 7 1 6 
Оплата товара по счету №              -        от           20   г.    
                                  (наименование платежа)                                                                                                                         (код бюджетной классификации) 

Плательщик  (Ф.И.О.) 
Адрес плательщика:  
ИНН плательщика:  № л/с плательщика  
Сумма:_____________________________ руб. ______коп.   
Плательщик (подпись) ________________________  Дата ________________ 20___г. 
 

 


