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Оплатите, отсканировав код 

в банковском приложении, 

платежном терминале или 

передав сотруднику банка

(--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

	Извещение

Кассир
	                                                                                                           Форма № ПД-4

ООО Научно-инновационный центр

	
	                                                                 (наименование получателя платежа) 

	
	2428005110/246501001
	
	
	40702810221510000001

	
	            (ИНН/КПП получателя платежа)                                               (номер счета получателя платежа)

	
	"Хайс" Филиал АО КБ "Модульбанк",

г.Новосибирск
	
	БИК
	045004864

	
	                     (наименование банка получателя платежа)

	
	Номер кор./сч. банка получателя платежа
	30101810350040000864

	
	Орг взнос. Без НДС.
	
	

	
	                       (наименование платежа)                                                               (номер лицевого счета (код) плательщика)

	
	Ф.И.О. плательщика:
	

	
	Адрес плательщика:
	

	
	  Сумма платежа: ___ руб.  ____ коп.   Сумма платы за услуги: _______ руб. _____коп

	
	  Итого ______________ руб. ______ коп.       “______”_____________________ 201___г.

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

ознакомлен и согласен.                                        Подпись плательщика

	Квитанция 

Кассир

	  

	
	ООО Научно-инновационный центр

	
	                                                                 (наименование получателя платежа) 

	
	2428005110/246501001
	
	
	40702810221510000001

	
	            (ИНН/КПП получателя платежа)                                               (номер счета получателя платежа)

	
	"Хайс" Филиал АО КБ "Модульбанк",

г.Новосибирск
	
	БИК
	045004864

	
	                     (наименование банка получателя платежа)

	
	Номер кор./сч. банка получателя платежа
	30101810350040000864

	
	Орг взнос. Без НДС.
	
	

	
	                       (наименование платежа)                                                               (номер лицевого счета (код) плательщика)

	
	Ф.И.О. плательщика:
	

	
	Адрес плательщика:
	

	
	  Сумма платежа: ___ руб.  ____ коп.   Сумма платы за услуги: _______ руб. _____коп

	
	  Итого ______________ руб. ______ коп.       “______”_____________________ 201___г.

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

ознакомлен и согласен.                                        Подпись плательщика


(----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Доступна оплата по номеру карты через любой доступный банк, банкомат, интернет-банк:

*Сбербанк: 4279310010913597 (в сообщении указать ФИО).

*Тинькофф банк: 5280413752699525 (в сообщении указать ФИО).

Оплата через сайт с карты на карту: https://www.tinkoff.ru/cardtocard/
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