Приложение № 4
к Порядку предоставления субсидии на создание условий для обеспечения жителей малонаселенных 
и отдаленных населенных пунктов Лесозаводского муниципального округа услугами торговли

В администрацию Лесозаводского 
муниципального округа
[bookmark: P254]Заявление
_________________________________________________________________
(полное наименование хозяйствующего субъекта с указанием организационно-правовой формы)
[bookmark: _Hlk184723018]прошу предоставить (перечислить) субсидию из бюджета Лесозаводского муниципального округа на возмещение затрат, связанных с доставкой товаров первой необходимости в малонаселенные и отдаленные населенные пункты Лесозаводского муниципального округа в сумме:_____________________________
_______________________________________________________________
(указывается сумма цифрами и прописью)
по Соглашению о предоставлении субсидии от _____________ №________________ за __________ квартал __________ года

1. Общие сведения:
1.1 ОГРН/ОГРНИП_______________________________________________________
1.2 ИНН/КПП___________________________________________________________
1.3 Дата государственной регистрации______________________________________

	2. Адрес юридического лица (место жительства ИП)
	Адрес осуществления деятельности (места нахождения)

	индекс
	индекс

	город
	город

	улица
	улица

	№ дома __________, № кв./оф. _______
	№ дома __________, № оф. _________



3. Банковские реквизиты для перечисления субсидии:
Наименование банка______________________________________________________
Расчетный счет __________________________________________________________
Корреспондентский счет __________________________________________________
БИК____________________________________________________________________

4. Сведения о руководителе:
[bookmark: _Hlk184644371]Руководитель(уполномоченное лицо)_______________________________________
(Ф.И.О. полностью)
Мобильный телефон _____________________________________________________
Электронная почта_______________________________________________________
Даю согласие на обработку моих персональных данных.
[bookmark: _Hlk184644193]Руководитель (уполномоченное лицо):___________         _______________________ 
[bookmark: _Hlk122422524][bookmark: _GoBack]М.П.   «__» ___________20___г                 (подпись)                                        (ФИО)
