



Генеральному директору 
Государственного казенного учреждения
города Москвы «Администратор Московского
парковочного пространства»
                                                                    от ______________________________________________    
                                                                                                                                                                             (наименование организации) (Ф.И.О физического лица)
                                                                                   
                                                        ______________________________________________
                                                                                                           (документ, удостоверяющий личность)

                                                                                         _____________________________________________________
                                                                                                                                          (удобный способ связи (почтовый адрес, контактный телефон и (или) адрес электронной почты))
Заявление
 ______________ ______г. ___________________________________________________________
                                                                                                                                (наименование организации) (Ф.И.О физического лица)
была произведена оплата расходов за перемещение и хранение задержанного транспортного средства марки ___________ГРЗ № _____________________ в связи с вынесением постановления ________________________(наименование органа, вынесшего постановление)______  от ___________ №_________________.
На основании __________________________________________ от _______________№_______________ производство по делу об административном правонарушении, повлекшим применение задержания транспортного средства, было прекращено.
На основании вышеизложенного прошу вернуть_________________________________________
                                                                                                                                                                              (наименование организации) (Ф.И.О физического лица)
уплаченные денежные средства в размере _________________________рублей _____ копеек на 
                                                                                                                                                                           (сумма прописью)
следующие реквизиты: 
Получатель: ____________________________________
л/с____________________________________________
р/с____________________________________________
Наименование Банка: ____________________________
к/с    ___________________________________________
БИК ___________________________________________
номер карты ____________________________________
Заполняется для организаций:
ИНН/КПП _____________________________________
ОКТМО _______________________________________

	Приложение:
	

	
	

	
	

	
	


                           _____________________ (___________________________) ____________ 20__г.





