                                                                                                                                                                          Форма № ПД-4сб 

ИЗВЕЩЕНИЕ
      Наименование получателя платежа: УФК по Московской области 


      (Комитет лесного хозяйства  Московской области)


       ИНН 5024129468  КПП 502401001  ОКАТО ________________________

       Номер счета получателя платежа: 40101810600000010102 БИК 044583001


       Наименование банка: Отделение 1 Московского ГТУ Банка России г. Москва


       Код бюджетной классификации: 856 112 04015 02 0000 120 (л/с04482853610)

       Наименование платежа: Плата по договору купли-продажи лесных 

                                                                    насаждений для собственных нужд                                                                     

                                                                    Плательщик (ФИО)   _______________________________________________

       Адрес плательщика:________________________________________________
                                                                    __________________________________________________________________
                                                                    ИНН плательщика:_________________________________________________
                                                                      Сумма платежа: ___________________________________________________
КАССИР                                                                                               Плательщик (подпись):  ________________________

 Дата:

____________________________________________________________________________________________________
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