ПАО «КуйбышевАзот» Центр отдыха «Дружба-Подснежник» Участок базы отдыха «Подснежник» 
ИНН 6320005915, КПП 632445002 
Юр. адрес: 445003 РФ, Самарская обл., г. Тольятти, Комсомольское шоссе, 62 БИК 043601607 
Поволжский банк г. Самара р/сч 40702810254060004716 к/счет 30101810200000000607 
тел. (8482) 55-79-21, e-mail: AdminSOK@kuazot.ru
                                       От__________________________________

 (ФИО посетителя на какого была онлайн-запись,

 заполняется печатными буквами)
ЗАЯВЛЕНИЕ НА ВОЗВРАТ ДЕНЕЖНЫХ СРЕДСТВ
(заполняется печатными буквами)

Я, ________________________________________________________________________________
(ФИО посетителя полностью на какого была онлайн-запись, заполняется печатными буквами),
прошу оформить возврат денежных средств в размере _____________ (_____________________
_____________________________________________ )  рублей, за приобретенный мною билет в Аквазону на сайте заказ № ____________ Дата _______ и время ________ сеанса, кол-во билетов: взрослых ______ детских ______ 

По причине _______________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
Телефон посетителя, который был указан при онлайн-записи: _________________________

Паспорт* серия _____ №_________ выдан _____________________________________________
__________________________________________________________________________________
Реквизиты для перечисления денежных средств:

Получатель (ФИО): _______________________________________________________________
ИНН Получателя: ________________________________________________________________
Счет Получателя: _____________________________________________________________
Наименование банка: ____________________________________________________________ 

Корреспондентский счет: _________________________________________________________
БИК: ___________________________________________________________________________
Я подтверждаю, что покупка билетов проводилась с использованием банковских реквизитов, указанных выше.

Дата «____» _________202___                                 Подпись  _______________/________________/
                                                                                                                                                                ФИО
* Поле является обязательным для заполнения, т.к. в соответствии с Указаниями Банка России от 05.10.2020 N 5587-У, кассир должен удостовериться в том, что выдача денежных средств осуществляется лицу, указанному в заявлении на возврат денежных средств. Так же, это позволит, при необходимости, подтвердить обоснованность возвратных операций при проведении налоговыми органами проверок полноты учета выручки и порядка применения ККТ. Данную позицию подтверждает Постановление ВС РФ от 15.06.2015 N 25-АД15-3.

Заполняя настоящее заявление на возврат денежных средств, в соответствии с требованиями статьи 9 Федерального закона от 27.07.2006 «152-ФЗ «О персональных данных», я подтверждаю свое согласие на обработку вносимых в заявление моих персональных данных, лицом, оказывающим услуги на основании данного заявления.  
Подпись  ______________/________________/

                                                                                                                                                  ФИО
