Приложение N 1

к Порядку осуществления операций со средствами, поступающими во временное распоряжение муниципальных учреждений муниципального образования «Город Архангельск»
Поручение на перечисление средств

№                     от
	

	ИНН муниципального учреждения
	 

	

	Наименование
	 

	

	Лицевой счет муниципального учреждения
	 

	


Данные о получателе:
	

	ИНН получателя
	
	                                    |КПП получателя
	          

	
	
	

	Наименование
получателя
	

	

	Текший счет                                                                        

	

	БИК                                                                                                                                         041117001
	

	

	Корреспондентский счет отделения банка
	

	

	Наименование отделения банка
	

	


Документ -  основание:
Дата:
Форма оплаты:
	

	 Дата платежа
	
	Сумма платежа ж*
	

	

	Назначение платежа
	


	Код СС
	Код БК
	Код ОКАТО
	ОНПва п
	Нал. период
	Номер НД
	Дата НД
	Тип НД

	
	
	
	
	
	
	
	


Руководите ль:  
Главный бухгалтер:

М.П.

Отметка казначейского отдела:
Дата приема:   

                                                            Подпись:
