
                               Форма № ПД-4

Извещение
Автономная некоммерческая организация дополнительного профессионального образования 

«Санкт-Петербургская Академия последипломного образования»
Наименование получателя платежа

7839062963/780501001 40703810333060002134
(ИНН/КПП получателя платежа) (номер счета получателя платежа)

Филиал "ЦЕНТРАЛЬНЫЙ" 
Банка ВТБ ПАО г. Москва   БИК:

044525411

(наименование банка получателя платежа)

Номер кор./сч. банка получателя платежа:____________________ 30101810145250000411

Оплата по договору                от                 оказание образовательных услуг
(наименование платежа)

Ф.И.О. плательщика 

Адрес плательщика 

Сумма  платежа           руб. 00 коп.
Сумма  платы за услуги               руб.               коп  .

Итого ________________руб. ________ коп.               "      " _____________________  202__ г.

Кассир С условиями приема указанной в платежном документе суммы, в т.ч. с суммой взимаемой платы за услуги банка,

ознакомлен  и  согласен.
Подпись плательщика:

 

1


