Приложение № 7
к Порядку открытия и ведения лицевых счетов

департаментом финансов и контроля Администрации

города Омска, утвержденному приказом департамента

финансов и контроля Администрации города Омска

от _________________ 2012 г. № ____

	«Разрешаю переоформить
лицевой счет»

Заместитель Мэра города Омска,

директор департамента финансов и контроля Администрации города Омска
	«Согласовано»

Заместитель начальника управления бюджетного планирования и казначейского исполнения бюджета департамента финансов и контроля Администрации города Омска 

	___________________  _______________

                                                              (расшифровка  подписи)
	_____________________  _______________

                                                                    (расшифровка  подписи)

	«_____»_____________________
	«_____»_____________________


ЗАЯВЛЕНИЕ
	на переоформление лицевого 
счета (счетов) №
	


	
	

	от «
	
	»
	
	20
	
	г.
	Дата
	

	Наименование клиента
	
	по ППП
	

	
	ИНН
	

	
	КПП
	


	Причина переоформления
	

	Основание для переоформления
	
	Номер
	

	
	(наименование документа)
	
	

	
	Дата
	

	Прошу изменить 
	

	

	

	Наименование клиента
	
	
	

	
	ИНН
	

	
	КПП
	

	Руководитель
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)

	                            М.П.
	
	
	

	Главный бухгалтер
	
	
	

	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)


ОТМЕТКА ДЕПАРТАМЕНТА ФИНАНСОВ И КОНТРОЛЯ АДМИНИСТРАЦИИ ГОРОДА ОМСКА
	Номер лицевого счета (счетов)
	

	
	

	Начальник
	
	
	
	
	

	
	структурного подразделения
	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)

	
	
	
	
	

	(должность исполнителя)
	
	(подпись)
	
	(расшифровка подписи)

	«
	
	»
	
	20
	
	г.


