                                                                                                                                   Приложение 1 

   Начальнику межрайонной ИФНС России №7 по             

   Алтайскому краю Давыдику В.В.

                                                   _____________________________________________________           

                                                                 ( наименование  организации,  Ф.И.О .индивид.предприн.)

                                                  ИНН 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                  КПП 

	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                   (для организаций)       

                                                   ОГРН (юр. лицо 13 знаков, инд.предпр.15 знаков) 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                   _____________________________________________________ 

                                                                                            (адрес)

ЗАЯВЛЕНИЕ 

	Прошу переплату  по 

	                                                                       (наименование налога)

ОКАТО:
КБК                                                                                          
 в сумме 

	

	                                                                    (цифрами и прописью)

                                                                      

	вернуть на расчетный счет №



	открытый в 

	                                                              (наименование банка,  адрес банка)

БИК

 Кор.счет.

 

	Ответ на заявление прошу предоставить по почте       лично (ненужное вычеркнуть)


Дата «_____» ________________201   г.         Подпись заявителя_______________________

                                                                             М.П.

                                                                                                                                        Приложение 2

                    Начальнику межрайонной ИФНС России №7 по       

                    Алтайскому краю Давыдик В.В.

                                                        ___________________________________________________     

                                                        Фамилия, имя и отчество заявителя,   

                                                        ИНН

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                         ___________________________________________________ 

                                                         номер паспорта, кем выдан

                                                         ___________________________________________________ 

                                                         адрес местожительства

ЗАЯВЛЕНИЕ 

	Прошу переплату  по 

	                                                      (наименование налога)

ОКАТО:
КБК                                                                         

 в сумме 

	                                                                    (цифрами и прописью)

                                                                      

	вернуть на расчетный счет №



	открытый в 

	                                                              (наименование банка,  адрес банка)

БИК

 Кор.счет.

 

	

	Ответ на заявление прошу предоставить по почте       лично (ненужное вычеркнуть)

	


Дата «_____» ________________201      г.         Подпись заявителя_______________________

                                                                                                                                    Приложение 3

   Начальнику межрайонной ИФНС России №7 по             

   Алтайскому краю Давыдику В.В.

                                                   _____________________________________________________           

                                                                 ( наименование  организации,  Ф.И.О .индивид.предприн.)

                                                  ИНН 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                  КПП 

	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                   (для организаций)       

                                                   ОГРН (юр. лицо 13 знаков, инд.предпр.15 знаков) 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                   _____________________________________________________ 

                                                                                            (адрес)

ЗАЯВЛЕНИЕ                       

	Прошу переплату  по 

	                                          (наименование налога)

ОКАТО:
КБК:                                                                                    

в сумме 

	                                                                                           (цифрами и прописью)

                                                                      

	Зачесть в уплату  

	                                    (наименование налога)

ОКАТО:
КБК                                                                                     

В  сумме

	                                                                                            (цифрами и прописью)



	Ответ на заявление прошу предоставить по почте       лично (ненужное вычеркнуть)

	


Дата «___» _______________________г.         Подпись заявителя _______________________ 

                                                                                                                                       Приложение 4

                    Начальнику межрайонной ИФНС России №7 по       

                    Алтайскому краю Давыдик В.В.

                                                        ___________________________________________________     

                                                        Фамилия, имя и отчество заявителя,   

                                                        ИНН

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                         ___________________________________________________ 

                                                         номер паспорта, кем выдан

                                                         ___________________________________________________ 

                                                         адрес местожительства

ЗАЯВЛЕНИЕ 

	

	

	

	

	

	

	

	

	


Ответ на заявление прошу предоставить:
              по почте                                                            лично                                                                                                                      
Дата «_____» ________________ г.         Подпись заявителя_______________________

                                                                                                                                    Приложение 5

   Начальнику межрайонной ИФНС России №7 по             

   Алтайскому краю Давыдику В.В.

                                                   _____________________________________________________           

                                                                 ( наименование  организации,  Ф.И.О .индивид.предприн.)

                                                  ИНН 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                  КПП 

	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                   (для организаций)       

                                                   ОГРН (юр. лицо 13 знаков, инд.предпр.15 знаков) 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                   _____________________________________________________ 

                                                                                            (адрес)

ЗАЯВЛЕНИЕ 

	

	

	

	

	

	

	

	


Ответ на заявление прошу предоставить:

              по почте                                                            лично                                                                                                                      
Дата «_____» ________________201    г.         Подпись заявителя_______________________

                                                                               М.П.

