И.о. директора филиала ФГБУ «ФКП 
Росреестра» по Республике Мордовия
Е.В. Швабауэр
от ______________________________________
(наименование юридического лица)
ОГРН ________________________________
ИНН_____ ____________________________
КПП _________________________________
КИО______________________________________
                            (для иностранной организации)
Юридический адрес ____________________
______________________________________
Контактный телефон____________________
Адрес эл. почты: _______________________


Заявление
о возврате платы за предоставление сведений, содержащихся ЕГРН,  иной информации
 (для юридических лиц)


Прошу произвести возврат платы за предоставление сведений из ЕГРН,
в размере ________________________ рублей __________ копеек, уплаченной по платежному(ным) документу(там)
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
							
на сумму:_________ рублей_________ копеек в связи с (выбрать одну из причин возврата):

     внесенная плата в большем размере, чем предусмотрено законодательством

     заявителем не представлялся запрос о предоставлении сведений ЕГРН

     иная причина (указать) _________________________________________________________________

Уникальный идентификатор начисления (УИН) или код платежа _________________________________
в отношении: ________________________________________________________________________________
                             (Адрес объекта недвижимости (кадастровый номер), правообладатель, номер кадастрового квартала, реестровый номер границы, учетный номер проекта межевания территории, реестровый номер границы публичного сервитута т.д.)

№ запроса о предоставлении сведений  (при наличии) _____________________ от______________________

Прошу перечислить деньги на счет, открытый в банке:

Наименование организации _____________________________________________________________
ИНН получателя ______________________________________________________________________
КПП получателя ______________________________________________________________________
Банковский счет получателя ______________________________________________________________
Наименование банка_______________________________________________________________________
БИК банка__________________________________________________________________________________
К/с банка___________________________________________________________________________________
КБК (для бюджетных организаций) _________________________________________________________

«_____» _______________20___г.                                                          ______________ ____________________
										           Подпись                                      расшифровка подписи
