
 

  
Получатель платежа: Финансовое управление администрации муниципального образования г. Армавир,  
МБУ ДО ДЮСШШ  

Учреждение банка: РКЦ г. Армавир, г. Армавир 

Р \ сч.  40701810500003000016                                        БИК 040306000 

Лиц счёт, кор. счёт  925510610                                     ИНН 2302028327 

 

Плательщик:Ф.И.О._____________________________________________________________________ 

 

Ф.И. ребенка ___________________________________________________________________________ 

 

Адрес: _______________________________________________________тел. ______________________ 

 
Наименование платежа Дата  Сумма 

КБК 92500000000000000130 

Тип средств (платные услуги) 20 00 00 

Названия кружка «Белый Слонёнок» 

 700 р. 

 

Подпись плательщика: _______________________________   дата: ___________________ 

 

 Получатель платежа: Финансовое управление администрации муниципального образования г. Армавир,  
МБУ ДО ДЮСШШ  

Учреждение банка: РКЦ г. Армавир, г. Армавир 

Р \ сч.  40701810500003000016                                        БИК 040306000 

Лиц счёт, кор. счёт  925510610                                     ИНН 2302028327 

 

Плательщик:Ф.И.О._____________________________________________________________________ 

 

Ф.И. ребенка ___________________________________________________________________________ 

 

Адрес: _______________________________________________________тел. ______________________ 

 
Наименование платежа Дата  Сумма 

КБК 92500000000000000130 

Тип средств (платные услуги) 20 00 00 

Названия кружка «Белый Слонёнок» 

 700 р. 

 

Подпись плательщика: _______________________________   дата: ___________________ 

 
 

 

 

  
Получатель платежа: Финансовое управление администрации муниципального образования г. Армавир,  
МБУ ДО ДЮСШШ  

Учреждение банка: РКЦ г. Армавир, г. Армавир 

Р \ сч.  40701810500003000016                                        БИК 040306000 

Лиц счёт, кор. счёт  925510610                                     ИНН 2302028327 

 

Плательщик:Ф.И.О._____________________________________________________________________ 

 

Ф.И. ребенка ___________________________________________________________________________ 

 

Адрес: _______________________________________________________тел. ______________________ 

 
Наименование платежа Дата  Сумма 

КБК 92500000000000000130 

Тип средств (платные услуги) 20 00 00 

Названия кружка Занятия с логопедом в малой группе 

 490 р. 

 

Подпись плательщика: _______________________________   дата: ___________________ 

 

 Получатель платежа: Финансовое управление администрации муниципального образования г. Армавир,  
МБУ ДО ДЮСШШ  

Учреждение банка: РКЦ г. Армавир, г. Армавир 

Р \ сч.  40701810500003000016                                        БИК 040306000 

Лиц счёт, кор. счёт  925510610                                     ИНН 2302028327 

Плательщик:Ф.И.О._____________________________________________________________________ 

 

Ф.И. ребенка ___________________________________________________________________________ 

 

Адрес: _______________________________________________________тел. ______________________ 

 
Наименование платежа Дата  Сумма 

КБК 92500000000000000130 

Тип средств (платные услуги) 20 00 00 

Названия кружка Занятия с логопедом в малой группе 

 490р. 

 

Подпись плательщика: _______________________________   дата: ___________________ 

 



 

  
Получатель платежа: Финансовое управление администрации муниципального образования г. Армавир,  
МБУ ДО ДЮСШШ  

Учреждение банка: РКЦ г. Армавир, г. Армавир 

Р \ сч.  40701810500003000016                                        БИК 040306000 

Лиц счёт, кор. счёт  925510610                                     ИНН 2302028327 

 

Плательщик:Ф.И.О._____________________________________________________________________ 

 

Ф.И. ребенка ___________________________________________________________________________ 

 

Адрес: _______________________________________________________тел. ______________________ 

 
Наименование платежа Дата  Сумма 

КБК 92500000000000000130 

Тип средств (платные услуги) 20 00 00 

Названия кружка: Английский язык для дошкольников 

групповые занятия 

 490 р. 

 

Подпись плательщика: _______________________________   дата: ___________________ 

 

 Получатель платежа: Финансовое управление администрации муниципального образования г. Армавир,  
МБУ ДО ДЮСШШ  

Учреждение банка: РКЦ г. Армавир, г. Армавир 

Р \ сч.  40701810500003000016                                        БИК 040306000 

Лиц счёт, кор. счёт  925510610                                     ИНН 2302028327 

 

Плательщик:Ф.И.О._____________________________________________________________________ 

 

Ф.И. ребенка ___________________________________________________________________________ 

 

Адрес: _______________________________________________________тел. ______________________ 

 
Наименование платежа Дата  Сумма  

КБК 92500000000000000130 

Тип средств (платные услуги) 20 00 00 

Названия кружка: Английский язык для дошкольников 

групповые занятия 

 490 р. 

 

Подпись плательщика: _______________________________   дата: ___________________ 

 
 

 

 

  
Получатель платежа: Финансовое управление администрации муниципального образования г. Армавир,  
МБУ ДО ДЮСШШ  

Учреждение банка: РКЦ г. Армавир, г. Армавир 

Р \ сч.  40701810500003000016                                        БИК 040306000 

Лиц счёт, кор. счёт  925510610                                     ИНН 2302028327 

 

Плательщик:Ф.И.О._____________________________________________________________________ 

 

Ф.И. ребенка ___________________________________________________________________________ 

 

Адрес: _______________________________________________________тел. ______________________ 

 
Наименование платежа Дата  Сумма  

КБК 92500000000000000130 

Тип средств (платные услуги) 20 00 00 

Названия кружка "Волшебный песок"- групповые занятия 

 490р. 

 

Подпись плательщика: _______________________________   дата: ___________________ 

 

 Получатель платежа: Финансовое управление администрации муниципального образования г. Армавир,  

МБУ ДО ДЮСШШ  

Учреждение банка: РКЦ г. Армавир, г. Армавир 

Р \ сч.  40701810500003000016                                        БИК 040306000 

Лиц счёт, кор. счёт  925510610                                     ИНН 2302028327 

Плательщик:Ф.И.О._____________________________________________________________________ 

 

Ф.И. ребенка ___________________________________________________________________________ 

 

Адрес: _______________________________________________________тел. ______________________ 

 
Наименование платежа Дата  Сумма  

КБК 92500000000000000130 

Тип средств (платные услуги) 20 00 00 

Названия кружка: "Волшебный песок"- групповые занятия 

 490р. 

Подпись плательщика: _______________________________   дата: ___________________ 

 



 

  

Получатель платежа: Финансовое управление администрации муниципального образования г. 

Армавир,  

МБУ ДО ДЮСШШ  

Учреждение банка: РКЦ г. Армавир, г. Армавир 

Р \ сч.  40701810500003000016                                        БИК 040306000 

Лиц счёт, кор. счёт  925510610                                     ИНН 2302028327 

 

Плательщик:Ф.И.О._____________________________________________________________________ 

 

Ф.И. ребенка ___________________________________________________________________________ 

 

Адрес: _______________________________________________________тел. ______________________ 

 
Наименование платежа Дата  Сумма  

КБК 92500000000000000130 

Тип средств (платные услуги) 20 00 00 

Названия кружка: Английский язык для дошкольников 

индивид.  занятия 

  

 

Подпись плательщика: _______________________________   дата: ___________________ 

 

 Получатель платежа: Финансовое управление администрации муниципального образования г. 

Армавир,  

МБУ ДО ДЮСШШ  

Учреждение банка: РКЦ г. Армавир, г. Армавир 

Р \ сч.  40701810500003000016                                        БИК 040306000 

Лиц счёт, кор. счёт  925510610                                     ИНН 2302028327 

 

Плательщик:Ф.И.О._____________________________________________________________________ 

 

Ф.И. ребенка ___________________________________________________________________________ 

 

Адрес: _______________________________________________________тел. ______________________ 

 
Наименование платежа Дата  Сумма 

КБК 92500000000000000130 

Тип средств (платные услуги) 20 00 00 

Названия кружка: Английский язык для дошкольников 

индивид. занятия 

  

 

Подпись плательщика: _______________________________   дата: ___________________ 
 

 

 

  
Получатель платежа: Финансовое управление администрации муниципального образования г. Армавир,  

МБУ ДО ДЮСШШ  

Учреждение банка: РКЦ г. Армавир, г. Армавир 

Р \ сч.  40701810500003000016                                        БИК 040306000 

Лиц счёт, кор. счёт  925510610                                     ИНН 2302028327 

 

Плательщик:Ф.И.О._____________________________________________________________________ 

 

Ф.И. ребенка ___________________________________________________________________________ 

 

Адрес: _______________________________________________________тел. ______________________ 

 
Наименование платежа Дата  Сумма 

КБК 92500000000000000130 

Тип средств (платные услуги) 20 00 00 

Названия кружка "Волшебный песок"- индивид. занятия 

  

 

Подпись плательщика: _______________________________   дата: ___________________ 

 Получатель платежа: Финансовое управление администрации муниципального образования г. Армавир,  

МБУ ДО ДЮСШШ  

Учреждение банка: РКЦ г. Армавир, г. Армавир 

Р \ сч.  40701810500003000016                                        БИК 040306000 

Лиц счёт, кор. счёт  925510610                                     ИНН 2302028327 

Плательщик:Ф.И.О._____________________________________________________________________ 

 

Ф.И. ребенка ___________________________________________________________________________ 

 

Адрес: _______________________________________________________тел. ______________________ 

 
Наименование платежа Дата  Суммы  

КБК 92500000000000000130 

Тип средств (платные услуги) 20 00 00 

Названия кружка: "Волшебный песок"-индивид. занятия 

  

Подпись плательщика: _______________________________   дата: ___________________ 

 



 

  

Получатель платежа: Финансовое управление администрации муниципального образования г. 

Армавир,  

МБУ ДО ДЮСШШ  

Учреждение банка: РКЦ г. Армавир, г. Армавир 

Р \ сч.  40701810500003000016                                        БИК 040306000 

Лиц счёт, кор. счёт  925510610                                     ИНН 2302028327 

 

Плательщик:Ф.И.О._____________________________________________________________________ 

 

Ф.И. ребенка ___________________________________________________________________________ 

 

Адрес: _______________________________________________________тел. ______________________ 

 
Наименование платежа Дата  Сумма 

КБК 92500000000000000130 

Тип средств (платные услуги) 20 00 00 

Названия кружка Занятия с логопедом индивид. 

  

 

Подпись плательщика: _______________________________   дата: ___________________ 

 

 Получатель платежа: Финансовое управление администрации муниципального образования г. 

Армавир,  

МБУ ДО ДЮСШШ  

Учреждение банка: РКЦ г. Армавир, г. Армавир 

Р \ сч.  40701810500003000016                                        БИК 040306000 

Лиц счёт, кор. счёт  925510610                                     ИНН 2302028327 

Плательщик:Ф.И.О._____________________________________________________________________ 

 

Ф.И. ребенка ___________________________________________________________________________ 

 

Адрес: _______________________________________________________тел. ______________________ 

 
Наименование платежа Дата  Сумма 

КБК 92500000000000000130 

Тип средств (платные услуги) 20 00 00 

Названия кружка Занятия с логопедом индивид. 

  

 

Подпись плательщика: _______________________________   дата: ___________________ 

 

 


