	15.04.2019       05-06-08/1899
                                                  Платник:
	Рожищенський районний суд Волинської області
вул. Грушевського, 4, місто Рожище
Волинська область, 45101

_______________________________________                                                               __________________________                                                      
ПІП платника
__________________________________
ідентифікаційний номер або серія (за наявності) та номер паспорта для фізичних осіб, які через свої релігійні переконання відмовилися від прийняття реєстраційного номера та мають відмітку у паспорті
_______________________________________________
місце проживання фізичної особи
__________________________________
номер контактного телефону 

________________________________________________

адреса електронної пошти


Заява 
про повернення судового збору
Прошу повернути судовий збір за ухвалою/рішенням ________________________________________
(назва суду)
від ________________________ по справі № ______________________________  в сумі
_____________________________________________________________________,                                             






(цифрами та словами) 
який був сплачений до державного бюджету згідно з платіжною інструкцією від _________________________ № _______________________________.
Кошти в сумі ___________________ прошу перерахувати за такими реквізитами:
найменування банку або
небанківського надавача платіжних послуг:_____________________________________
отримувач:_________________________________________________________________
рахунок отримувача: UA_____________________________________________________
РНОКПП (ІПН) отримувача:__________________________________________________
номер карткового рахунка отримувача (за наявності):_____________________________.
До заяви додаю:
1. Оригінал (копію) платіжної інструкції від ______________ № ___________________.
Надаю згоду на обробку персональних даних, вказаних у цій заяві, з метою повернення судового збору та підтверджую, що ознайомлений(а) з метою обробки персональних даних та правами, наданими мені згідно з статтею 8 Закону України «Про захист персональних даних».
___ ____ _______





____________________________
        (дата)                                                                                                                                     (підпис)
