	приложение 6
к Порядку открытия и ведения лицевых счетов
Финансовым управлением администрации
Увельского муниципального округа Челябинской области
утвержденному Приказом Финансового управления администрации Увельского муниципального округа Челябинской области от 12 января 2026 г. № 16




ЗАЯВЛЕНИЕ
НА ПЕРЕОФОРМЛЕНИЕ ЛИЦЕВОГО СЧЕТА N ___

[bookmark: Par1406]___________________________________________________________________________
Наименование клиента
[bookmark: Par1408]___________________________________________________________________________
ИНН, КПП клиента
[bookmark: Par1410]___________________________________________________________________________
Наименование вышестоящей организации

[bookmark: Par1413]Юридический адрес клиента:
___________________________________________________________________________
[bookmark: Par1415]Прошу изменить наименование и (или) номер лицевого счета на следующие:
___________________________________________________________________________
новое наименование клиента полное
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
(указать новый номер лицевого счета)

Примечание: _________________________________________________________

Руководитель ______________   _______________________
                                 (подпись)      (расшифровка подписи)

Главный бухгалтер  _______________   ______________________
                                             (подпись)      (расшифровка подписи)

М.П.                                              "__" ____________ 20__ г.

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
ОТМЕТКИ Финансового управления администрации Увельского муниципального округа Челябинской области

[bookmark: Par1435]Переоформить лицевой счет
___________________________________________________________________________
(наименование вида лицевого счета)
[bookmark: Par1438]N лицевого счета _________________________________________________ разрешаю

Заместитель Главы округа по финансам и экономике-
начальник финансового управления                         __________ _____________________ 
                                                                                         (подпись)  (расшифровка подписи)
«__"__________ 20  _ г.                                                                    

Начальник отдела казначейского исполнения  ______________   ____________________
                                                                                        (подпись)     (расшифровка подписи)
[bookmark: Par1454][bookmark: _GoBack]"__" _______________ 20__ г.



