И.о. начальника Межрайонной ИФНС

России №12 по Омской области


Василишину Р.В.





От_________________________________
     _________________________________
     _________________________________
*(организационно-правовая форма



и наименование организации




или фамилия, имя, отчество)




ИНН_______________________________

ОГРН______________________________

ЗАЯВЛЕНИЕ

Просим предоставить сведения из Единого государственного реестра юридических лиц согласно Приказу Минфина России от 15.01.2015 № 5н об 
__________________________________________________________________
 


организационно правовая форма и наименование организации

ОГРН __________________________, ИНН_____________________________
в виде:

(выбрать и подчеркнуть нужное) 

- выписки

- копии документов**
1.

2.

3.

Способ получения: лично (направить по почте)




нужное подчеркнуть

Приложение: платежное поручение № _____________ от _________________












(дата)

Руководитель ______________________________________________________




подпись




Фамилия Имя Отчество

дата






М.П.
*Заявитель организации – указать полное наименование, ОГРН, ИНН.
** указать наименование и реквизиты запрашиваемого документа

     (н-р: устав от 01.02.1998, изменения в устав от 05.06.2001, ГРН регистрации документов) 
