Приложение № 4
к Порядку, утвержденному приказом

КФ администрации МО ТРЛО

от 19.01.2022 № 3
ЗАЯВЛЕНИЕ

	на переоформление лицевого счета №
	

	
	КОДЫ

	от “
	
	”
	
	20
	
	г.
	
	

	Наименование клиента
	
	ИНН клиента
	

	
	КПП клиента
	

	
	ОКПО клиента
	

	
	По Сводному реестру
	


	
	ОКТМО клиента
	

	Наименование Учредителя 

	
	
	

	
	ИНН 

Учредителя
	

	Наименование финансового органа 
	Комитет финансов администрации муниципального образования Тосненский район Ленинградской области
	
	


Прошу переоформить лицевой счет  

(вид лицевого счета)

в связи с

Приложения:            1.  

  2.

  3.

	Руководитель
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)


	Главный бухгалтер
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)


М.П.

Отметка комитета финансов 

	о переоформлении лицевого счета №
	


	Руководитель
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)


	Главный бухгалтер
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)


	Исполнитель
	
	
	
	
	

	
	(должность)
	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)

	Согласовано:
	Начальник бюджетного отдела
	
	
	
	

	
	(наименование отраслевого отдела)
	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)

	
	Начальник отд.казн.исп.бюджета
	
	
	
	

	
	(должность)
	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)

	“
	
	”
	
	20
	
	г.


