
 

 

 

 

Извещение 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Кассир 

 
УФК по Смоленской области (управление 

архитектуры и градостроительства 

Администрации города Смоленска л/с 

04633005330) 

 Форма № ПД-4 сб(налог) 

 

673001001 
 
КПП 

                   (наименование получателя платежа)  

6730075360    66701000001 
            (ИНН налогового органа*)                                  и его сокращенное наименование                                     (Код ОКТМО)  

40101810200000010001 в ОТДЕЛЕНИЕ  СМОЛЕНСК  Г  

СМОЛЕНСК 
                         (номер счета получателя платежа)                                                                                       (наименование банка) 

БИК 046614001 Кор./сч.  

Госпошлина за выдачу разрешения 

на установку рекламной 

конструкции 

   

91610807150011000110 

                     (наименование платежа)                                                                                           (код бюджетной классификации) 

Плательщик  (Ф.И.О.)    

Адрес плательщика :  

ИНН плательщика :  № л/с плательщика  

Сумма:_____________________________ руб. ______коп.   

Плательщик (подпись) ________________________  Дата ________________ 200___г. 

 

*или иной государственный орган исполнительной власти  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Квитанция 

 

 

Кассир 

 

УФК по Смоленской области (управление 

архитектуры и градостроительства 

Администрации города Смоленска л/с 

04633005330) 

КПП 673001001 

                   (наименование получателя платежа)  

6730075360    66701000001 

            (ИНН налогового органа*)                                  и его сокращенное наименование                                     (Код ОКТМО)  

40101810200000010001 в ОТДЕЛЕНИЕ  СМОЛЕНСК  Г  

СМОЛЕНСК 

                         (номер счета получателя платежа)                                                                                       (наименование банка) 

БИК____046614001_________ Кор./сч.  

Госпошлина за выдачу разрешения 

на установку рекламной 

конструкции 

   

91610807150011000110 

                                  (наименование платежа)                                                                                                                         (код бюджетной классификации) 

Плательщик  (Ф.И.О.) 

Адрес плательщика:  

ИНН плательщика:  № л/с плательщика  

Сумма:_____________________________ руб. ______коп.   

 

Плательщик (подпись) ________________________  Дата ________________ 200___г. 
 

 

*или иной государственный орган исполнительной власти                            

 

 


