	Извещение

Отметки банка
	Индекс документа
Статус 09

форма №ПД

(налог)

ФИО ИВАНОВ ИВАН ИВАНОВИЧ  
 (ИП)  042-010-000000

Адрес 242600,БРЯНСКАЯ ОБЛ, ДЯТЬКОВО Г., НОВО-СТАНЦИОННАЯ, 36 Д.
ИНН 320200100100
Сумма 1039,20
Банк получателя ГРКЦ ГУ БР по Брянской области

БИК 041501001

Сч №

Получатель УФК МФ РФ по Брянской области (Отделения ПФР по Брянской области)

Сч № 40101810300000010008

ИНН 3201002268

КПП 320201001

392 1 02 02110 09 1000 160

15216501000
ТП

ГД.00.2010

ВЗ

Дата

Подпись
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Образец заполнения платежного поручения индивидуальным предпринимателем 
на перечисление страховых взносов в Брянский территориальный фонд обязательного  медицинского страхования за 2010 год.

*1039,20 руб. - сумма указана за год.
* Красным цветом выделены данные  плательщика

* 15216501000 – ОКАТО населенного пункта, в котором проживает плательщик
