                                                             ПРИЛОЖЕНИЕ № 3
к административному регламенту
администрации Апшеронского
городского поселения Апшеронского района   по предоставлению
муниципальной услуги «Возврат
платежей физических и юридических лиц по неналоговым доходам из
бюджета муниципального образования»

                     Заявка на возврат № _______________ от __________ г.

                                                                  ┌───────┐

                                                                  │ Коды  │

                                                                  ├───────┤

                                                     Форма по КФД │0531803│

                                                                  ├───────┤

                                                             Дата │       │

Получатель                                                        │       │

                                                                  ├───────┤

бюджетных средств,                                                │       │

администратор доходов бюджета,                                    │       │

администратор источников                                          │       │

финансирования дефицита бюджета _____________ По Сводному реестру │       │

                                                                  ├───────┤

                                             Номер лицевого счета │       │

                                                                  ├───────┤

                                                              ИНН │       │

                                                                  ├───────┤

                                                              КПП │       │

                                                                  ├───────┤

Главный                                                           │       │

распорядитель                                                     │       │

бюджетных средств,                                                │       │

главный администратор                                             │       │

доходов бюджета,                                                  │       │

главный администратор                                             │       │

источников                                                        │       │

финансирования                                                    │       │

дефицита бюджета               ______________         Глава по БК │       │

                                                                  ├───────┤

Наименование бюджета           ______________                     │       │

                                                                  ├───────┤

Финансовый орган               ______________                     │       │

                                                                  ├───────┤

Наименование органа                                               │       │

Федерального казначейства      ______________             По КОФК │       │

                                                                  ├───────┤

Периодичность: ежедневно                                          │       │

                                                                  ├───────┤

Единица измерения: руб.                                   по ОКЕИ │       │

                                                                  └───────┘

денежные единицы в иностранной валюте

1. Реквизиты документа

	ККод по БК
	Наименование вида средств для осуществления возврата
	Код ОКАТО
	Сумма в валюте, в которой должен быть произведен возврат
	Код валюты по ОКВ
	Сумма в рублях
	Очередность платежа
	Вид платежа
	Назначение платежа (примечание)

	
	
	
	
	
	
	
	
	


2. Реквизиты документа-основания

	Вид
	Номер
	Дата

	Заявление плательщика
	
	


Руководитель

(уполномоченное лицо)   _____________   _____________   ___________________

                                                 (должность)        (подпись)        (расшифровка подписи)

Ответственный

исполнитель   _____________   _____________  ____________________  _______________
                               (должность)     (подпись)          (расшифровка подписи)        (телефон)
3. Реквизиты получателя

	Наименование
	ИНН
	КПП
	Лицевой счет
	Банковский счет
	Наименование банка
	БИК банка
	Корреспондентский счет банка

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	
	
	
	
	
	
	
	


                                                         ┌──────────────────────────────────────────────────────────┐
Начальник отдела                                         │                                                          │
неналоговых                                              │                                                          │
доходов _________     Е.И. Прохорова                     │     Отметка Федерального казначейства, органа            │
        (подпись) (расшифровка подписи)                  │       Федерального казначейства о принятии               │
                                                         │             распоряжения на возврат                      │
                                                         │                                                          │
Ответственный ___________ _________ _____________________│                                                          │
исполнитель   (должность) (подпись) (расшифровка подписи)│                                                          │
                                                         │ Руководитель                                             │
Руководитель                                             │ (уполномоченное                                          │
                                                         │ лицо) ___________ _________ _____________________        │
(уполномоченное                                          │       (должность) (подпись) (расшифровка подписи)        │
лицо) ___________ _________ ______________________       │                                                          │
      (должность) (подпись) (расшифровка подписи)        │                                                          │
                                                         │ Ответственный                                            │
Ответственный                                            │ исполнитель ____________ _________ ____________ _________│
исполнитель ___________ _________ ____________           │              (должность) (подпись) (расшифровка (телефон)│
            (должность) (подпись) (расшифровка (телефон) │                                     подписи)             │
                                   подписи)              │ "___" _____________ 20__ г.                              │
                                                         └──────────────────────────────────────────────────────────┘
Заместитель главы Апшеронского городского 
поселения  Апшеронского района                                                     Н.И.Покусаева
