	
	
	
	Наименование получателя платежа: Некоммерческое партнерство 
	 
	

	
	
	
	"Межрегиональный центр планирования образования и карьеры"
	 
	

	Информация для приема платежа
	ИНН получателя платежа: 2635086950
	КПП 263501001
	 
	

	
	
	
	Номер счета получателя платежа: 40703810960240100553
	
	 
	

	
	
	
	Наименование банка: Северо-Кавказский банк СБ РФ г.Ставрополь       БИК: 040702660
	

	
	
	
	Номер кор.счета банка: 30101810600000000660
	
	 
	

	
	
	
	Назначение платежа: за участие в семинаре
	
	
	 
	

	
	
	
	Ф.И.О. плательщика ___________________________________________
	 
	

	
	
	
	Адрес плательщика: _______________________________________________________
	

	
	
	
	Договор № С1-12
	
	
	
	
	 
	

	
	
	
	Район: ______________________________________________________________________
	

	
	
	
	Населенный пункт: ____________________________________________________________
	

	
	
	
	Образовательное учреждение № _________________________________________________
	

	
	
	
	Сумма платежа  _______  руб. ____ коп.
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